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—  —  Becnrarecht  der  Gameindeii  bei  Errlohtuni 
■am  Schutie  SffeDttichar  Intereaaea  72. 

WahruDg  nad  Schutx  dei  Dffentlichan  later- 

tuen  bei  deaaelben  21. 

ZoBiehoiig  der  AmuilrEte  «n    den  Verband- 

laagen  Über  Errichtnng  116 
BsTSlkanirigaben'egnDg,  i.  BenagODg  der  Bevßlke- 

TeguQg  der  BevStkeruag  in  Spanien  440. 

s.  auch  SanitStntfttiatik. 

lirksirata,  s.  AmtiÜnte. 

irkabereiaungen    der  Amtairite,    Formulare  für 

die  Belichte  264. 

irkihebammenpoKten   in    Kärnten,    Cdncnraaua- 

ichreibnngen  318. 

irkikrankenbana  in  Friedlvid  405. 

'ikskraokeneMseo,   Errichtnog   von  Apotbeken 
24. 


I  Beiirk skrankencaueu.  s.  auch  Kranken 
Bier,  b.  auch  Flaschenbier. 
Bindehautkatarrb,     epidelniacber,    i 

Dber  Infrctiongkrackheitea. 
Biologiacbe«  Verfahren  baiAbwSBaer-RainiriuwttBl 

480.  -'^ 

Blattern  in  Oeitarraich: 

Bäbmen  8,  136,  &16. 

Dalmatiep  468. 

Oalicien  8,  16,  24,  48,  72,  120.  136,  14^  1« 
204,  216,  2:f8,  ^40,  288,  300,  412,  448,  i 
468,  496,  616,  561,  588. 

Krain  180,  192. 

KUitenland  120,  180,  192. 

Mahren  604. 

NiederSsterreicb  16,  344. 

OberSiterreich  264,  276. 

SchleRian  332. 

Steiermark  428. 

Tirol  216,  276,  404,  468,  516,  604. 
Blattern,  ElnBcbleppung  aus  dem  Aualand«,  HaM 

nahmen  4S,  245. 

—  B.  Jahreaberiebt  Über  InfectionakrankbeiteB. 

—  a.  Todetursacben  in  Oeaterreicb,  Beilagen, 

—  Verlauf  bei  Trnnkaücbtigen  357. 

—  B,  auch  Impfung. 
Blattern  im  Analande: 

Aagjplen  135,  189. 

Argentinien  252. 

Belgien  147. 

Brasilien,   Rio    de  Janeiro  83,    119,    189,  252, 

288,  344,  419,  467,  504,  58Ö, 

Briiiscb-Indieti  419,  4ä6,  488.  543. 

Capcolonie  203,  240,  456,  487,  543. 

China  456.  ' 

DeutacheB  Beicb  252. 

Frankreich  83, 107, 119,  135. 164, 180. 189, 54S. 

Gross-Brilannien  83,  107,  119,  135,  164. 

Hoigkong  252,  298,  344. 

Italien  83,  107,  135,  189,  252,  298,  344,  487, 
643. 

Malta  83. 

Marokko  189,  203. 

Niederlande  147. 

Portugal  563,  588,  604. 

RnmSnien  147,  203,  252, 

Spanien  3il,  543. 

TOrkei  189,  203,  240,  262,  288,  311,  419,  467, 
487,  504,  543, 

Vereinigle    Staaten    von    Nordamerika   (Phila- 
delphia 147. 
Bleifolien,  Verpackung  de«  Thees  In  denselben  222. 
Bleigehalt  der  Olaenr  von  Töpferwaren  9. 
BleiBtanb  in  Buchdruckereien  314. 
Bleirergiftnog     durch     GlentiBi     von    bleihaltigem 

Mehl  373. 

—  Vorschriften      sur     Verhütung 
643. 

Blennorrbfle    der   Neugebor 
Über  Infectionskrankheiten. 

Blinde,    CoDgreas  zur  Verbesserung  des  Loses  der 
Blinden  in  BrBfisel  106. 

BIutentziehuQg    an    Menecfaeo,    Verbot    der    Vor- 
nahme durch  Laien  561. 

Böhmen,  Blattern,  b.  daselbet. 

—  —  Belehrung    Übar   den  Nutien    der    Impfung 
271. 


Tüpferi 


,   Jahresbericht 


and    BQrj^rachiüen  [  Bakowina,  Kroprbehandlang   durch  rbfraoidin  nai 
dnich  JodprSpMite  381. 

—  EegBlanjjf  d«i  TodteabeBchui^Mfaraa  31, 

—  VerfaBndlungeii     im    LuideMUilÜUtMthe«,     s, 
LaDdeuanitätarKtha. 

~  Varhttinag    der    TsrnnglUckiiDg:    von    Eiadani 
durch  YerbTennuD^  nod  VarbrUhDu^  93. 

—  Tefkanf  der  SappsnconierTe  i>Chornt<  S85. 

—  "Wameiyettorgang  181. 
Bal^ariea,  Cboleramaasanahmin,  s.  duelbst. 

—  Peatmuuan ahmen,  *.  daselbst. 
Butter,  Verkehr  mit  76,  79. 
ButteracbinalE,  s.  Batter. 


40. 

Friadimd  406. 

rvnadorf  37. 

108,  180,  3*4. 
arnadorf  32]. 
luerkennuDg      an      du 
.nd  502. 


toieae  In  der  Prlaident- 
BritJach-ledien. 
induDg  bei  Zaberaitang 

HaaaangelD    anr  Ter- 
ang   der  Cholera  durch 
»ilger  203. 
M  BeziikaapttaJ   in  Go- 

moh  Abgeordnetenhana, 

ir  Infwtiooaknnkheiten 


rlastomiMia  am  B.  474. 


mbafanen  564. 
saferem  ge^sn  Syphilis 
iitea  173. 
Hygiene   nnd    Demo- 

Dg  des  Loaes  der  Blinden 

g  der  Formen  dar  heroi- 

ckeo,  Umwandlung  der 
283. 
imosternerk  223. 

Nihe    Ton  Heilquellen 

1er  Yurnahma   dar    Im- 
Böhmen 271, 
in  Wien  60. 
i^eibfiltniase  314. 
Tpfana  etc..    i.  daielbst. 
ectionakraukheiten  196. 


105. 


'   IgTptiEcber    mediciuiacher   Congresi 


Capcolonie,  Ausübung  dar  Kritlichen  Praiia  24. 

—  Blatlera,  «.  daaelbit. 

—  Peit,  B.  daielbst. 

C*TbODals  der  Alkalien  und  Erdklkalien,  Verbot  der 
Verwendnug  bei  der  Zubereitung  von  Fleisch 
119. 

Carcinomstatiatik  in  Oesterreicb,  s.  Beilagen. 

Caiciuine  t^prince  Pillin,  ZulaMnng  aum  allge- 
meiDen  Apotheken- Verkehr  60. 

Gassen arttesst eilen,  paaBchalirte,  Annahm«  der- 
selben aaileDB  der  Angehörigen  der  Aeret«- 
kammem  116. 

Celluloidgagenstlnd«,  Bestimmungen  über  Verkauf 
und  Transport  6. 

ChemiacheUntersucbuDgianstalt  in  den  Halayacbeu 
Stauten  288. 

China,  Blattam,  s.  daaelbst. 

—  Cholera,  *.  daaalbst, 

—  Peat,  B.  daseibat. 

Chloraanra  Sake,  Verbot   der  Verwendang  bei  der 

Zubareitung  tod  Fleiacb  119. 
Cholera,  Maseanahmen  in  OealeFTaich  362. 

—  — Einfuhrrerbot  gegenüber  Syrien  und 

Palästina  510,  588. 

im  EUslenlaDde  249. 

—  — —   Seeverkehr«     awiachen    einbeimi* 

■eben    HKfen,   Anwendung   dea   Peatieglementi 
251. 

. in  Boanien  und  der  Hareegovina  auBAniaB» 

der  BQckkehr  der  Mekkapilger  203. 

—  -Inatruction,  Verbot  der  BenUianng  von  Wohn- 
räumen und  WerkitKIten  auf  Gruod  derselben 
685. 

—  Sterblichkeit  in  Oesterreicb,  s.  Todesursachen 
in  Oesttrrreicb  (Beilagen). 

Cboleramaassn ahmen  im  Auslände; 
Aegjplen  188,  371,  379. 
Bulgarien  147,  371,  380,  388,  487,  495. 
China  456. 


Griecbenland  371,  3» 
Hongkong  188. 
Italien  380.  487. 
Philippiaen  352. 
Rumänien  226,  388. 
Kuasland  388.  411. 
Türkei  185,  147,  188, 
448,  476,  487,  504, 


,  495,  5SB,  562,  603. 


«jboieranftcD  ricbUD : 

AegypteD  180.    203,  22€,   2Ö2,  S98,  364,  371, 

379,  387,  403,  411,  418,  427,  439,  44»,  466, 
467,  476,  487,  495,  &04,  516,  528,  643,  562, 
588.  604 

BoniMj   im   Jfthre   1900—1901   364,   «.    >nch 

Britiflch-Indim. 
Bririacfa-lDdien  240,  288,  4i7,  476. 
China  188,  311,  344,  371,  456,  467,  487. 
ErTthraea  503,  516,  642. 
Hinter  Indien  371. 

Hongkong  188,  262,  298,  344,  360,  439,  467, 
516,  604. 

Jap«D  364,  404,  411,  439,  466,  467,  543. 
Macio  344. 
Per«en  271. 
Philippinen  164,  240,  262,  275,  311,  380,  412, 

438,  487,  562. 
Bnuland  404,  427. 
TOrksi  (Syrien  nnd  PaliBtina)  467.    476,  487, 

495,  504,  516.  528,  ö42,  ö62,  587,  603. 

—  (Arabien)    119.    135,    U7,    1G4.    180,   203, 
226,  240,  251.  287,  297.  320,  332,  366,  364, 

380,  404,  419,  439,  4i8.  456,  467,  476,  487, 
495.  504.  516,  528,  543.  603. 

—  (im  Lazarett  von  Elazomene)  439. 
Cbolwa  noabat,    ■,  Jahreebericht   Über  Intectiona- 

krankheiten  und  TodeBuriacban  (BeilHfen). 
•CboTDti   Snppencongerve,  Vu'kanf  285. 
Cigairen,     nicotioarme,    Qntachten     dei    Ob«nlen 

SaailitaratlveB  489. 
CiTilmalriken,  b.  Uatriken. 
CiTÜ-  nnd  MilicirbebSrden,  gFgeoMitige  Yentündi- 

guniT  Ober  da*  AaftreteD    too   Infeetionskrank- 

heiten  285. 
Codex  alimentarius,  b.  Abgeordnttenluius,  »auitire 

Angelegenheiten. 
Coeiaminatoren    bei    den    mtdioinitchen  RigaroMn 

469. 
Comminionen  für  Bchulgeiundliaitapflege  259. 
Concantrirte  Esaigaäure,  Verkehr  171. 
CoDceuionen.  fflr  Apotheken,  ■.  Apotheken. 

—  lum  Betriebe  des  Zabntacbnikergewerbee,  Vor- 
aimetinngen  für  die  VeiTreigerang  denelben 
260. 

CoBearaanatelireibuDgeit  fOr  erledigte  Beiirkebeb- 

anunetipoetea  in  Kirnten  318. 
neu  EU   errtebtetide  Apotheken,    lobalt  der- 

Htben  252. 
CuDfereos,    internationale,     cnr    BekSrnpfung    der 

Tabareuloee  488. 

—  2.  internationale  in  Brflsael  gegen  Byphilia  nnd 
Teneriiche  Krankheiten  172. 

Coogreu    mediciniacher,    XIV.    intematioealar    in 

Madrid  1903  227. 
erater  ägyptischer  in  Caiio  106. 

—  für  Hydrologie,  Klimatologie  und  Geologie  in 
Grenoble  299. 

rar  Verbeaiarung    dea   lioae*   der   Blinden    in 

BrBuel  106. 

intematiunaler,  fOr  GynUologia  ia  Boro  38S. 

—  —  HygienenndDemographiein  Brlliael511. 

—  —  Irrenpflege  in  Aamarpen  371. 

—  mr     Vereinheitlichung     der     Formen      der 
baroiaeheo  Arznainiittai  in  Brllwel  565. 
Pellagra-,  in  Bologna  505. 

.  auch  Conferen*. 


I  ConJnnctiTitia,  ■.  Bindi 

Conaerren,  Fruchtconae 

TerbinduDgen  282. 

—  Suppen  eonaeire  >CI 
ConaerrirDikgBmittel    fil 

wendnug      gewiaaei 

Deulacbec  Seiehe  1 

Cretiniamus,  therapeati 

Croatien,  Unabweiabarl 

lieben  Krankenantu 

gere  und  WSchneri 

Cnra^ao,  Pest,  a.  daael 

Coranatallen,  Errichtor 

Carorte,  Bildnng  von  O 

—  E^rnhaltung  reruni 

—  Maaaanahniea  gegei 
CorpfuBcber,  Einfluaa    . 

der  BeTülkernng  3! 
CoTpfuacherBi,  Anpreiai 

Heilmitteln  io  Drui 
Cnra,  IiutractiooB-,  ftlr 

—  -  Kepetitiona-,  fUr  Hei 
Carte  im  AnabUdang  * 


Dalmatien,  Blattern,  a. 

—  Verlegnng  dea  Sitii 

—  Waaaerreraorgnng  '. 
Demographie,  internati 

und  DemogTftpbie 
Dentist,  rnaaiacher,  Ful 
Deainfectian   der    aa  J 

kranken  verwende 

—  hei  TnhereQloae,  s. 
Daainfectionadiener,  Ui 

büdnng  191. 
Dentache  Naturforachei 

in  Karlsbad  377. 
Deutacher  Verein  fllr  t 

Jahre  sTersammlu  n 
Dentachea  Beich,  Blatt 
-—   —  Oeneanngsbauae 

—  ~~  Leicilenbenidera 

begleiter  495. 

—  —  Uedioamenteoai 

546. 

—  —  Peatmaaaanjtbm« 

—  —  SOaaatoffgeaeti  E 

—  —  Veretlndignng  ( 

Über  die  Augstella 

Uebernthrung  tod 
Verbot  der  Anw 

aervirnngemitteln  ' 

und  Fleiach waren 
Viah-    und    Fle 

kraftaetiung  dea  n 

Beioba  119. 
Deutsch-Liebau,  Oeffen 

Krankenhaus  und 
Diäten,  a.  Taggelder, 
DiagnoBtische  Stationei 

Errichtang  138. 

—  ^   —  Tbierimpfuni 

138. 


^n    bei  Lyssa   iu  Wien 

KTankenimaMlteD    und 
KrankeohBUie*  in  Prftg, 
aag  .K.  k.<  1S1. 
t  Über  Infectionskraiik- 
ben  in  Oesterreicb  (Bei- 

Tmltaigaug  539. 

nde  468. 

I    Eranke  im  Epidemie- 

elbeo  für  an  Ssterreichi- 
Docloren  der  gesammtea 
e      angsriacfaa      Staats- 


leit  der  Quittangea  der- 
Uicbe  SaebvtmtAiidigen- 

g  fUr  an  dnlerreicbitchea 
Btoren  der  gesamoiteii 
uDg-arische   Btaataange- 

[sehe,    Betetinn^    einer 


hodoD,  Heilmitteln  durch 


it  Über  Infectionskrank- 
faeo  in  OeetMTeich  (Bsi- 


burten-    nnd    SterUicb- 
»terreich  (Beilafen). 
-,  in    den  Wiener   k.  k. 
[ranken  ao  stallen , 

in   Brie^ostsen  düngen 
Werth  245. 

aua  dem  Anslacde  468. 

Wege    von     Apotheken 

dessa  (Pest)  462,  Syrien 


1  Deal- 


von  Brod  Ö64. 
EUieobahnen 
begleiter  495. 
inen    SohfipfbrDDDen    in 
>d«r  Piunpbruimen  22^, 

Idesaa,     gesnndbeitliche 


)ie,  AntUlt  flir  46i:t. 


I  Email,  s.  Glaaur. 

England,  i.  Grou-Brit«Diiien. 
,  EntscbiiduDgen  des  Obersten  Oericfatabofes,  s.  da- 
I  lelbst. 

EntKcbeidungeD  des  Uinisteriams  für  Cnitni  and 
Unterricht,'  Errichtuag  von  Leicbenkammarn 
auf  iwiilMaioiiellen  FnedbOfen  108, 

—  —    — MitlheilangTonKrankbsitBdiagno- 

sen  an  Krankencaisen  108. 

—  —    -     —   —   WasjerinsatL    bei    der    Obstmott- 

bereitung  276. 
Epidemie-Baiackenspital   in   Tescben,    Oefieotlich- 
keitsrecbt  und  Verpflegstaie  492. 

—  SpiMi  in  Orlau,  Oelfentliehkeitsrecbt   nnd  Ver- 

pSegslaie  425. 

Epidemie  verfahren,  Verabfolgung  von  Diphtherie- 
heÜBemm  an  arme  Kranke  im  Epidemie- 
verfahren 544. 

Epidemien,  siehe  Jshreabsricbt  über  Infectjous- 
krankheiten. 

Epidemische  Krankheiten,  a.  Infeetionskrankheiten. 

Erd&lkalien,  Hydroxyde  und  Carbonate  derselben. 
Verhol  dec  Anwendang  bei  der  Zuhereitung 
von  Fleiich  119. 

Erkenntnisse  des  Verwahungsgeriobtshofet,    s.  da- 

Erste  Hilfe,  Wandtafeln  und  Taschenbuch  von  Dr. 
Lamberg  307. 

Erysipel,  s.  Rotblauf. 

Erjlhraea,  Cholera,  s.  daselbst. 

Erzengniese,  pharmaceutisobe,  des  allgemeinen 
Apotbekenverkehres,  Prtifnng  durch  den  Ober- 
sten SanitStsrath  2. 

—  —  a.  anch    PrKparate. 
Eugeschirr,  Bleigebalt  der  Qlasnr  9. 
EMigeneeni,  Verkehr  mit  171. 

—  Definition  171. 

Euigsiure,  coacentrirte,  Verkehr  mit  ITt. 
EuropSiacbe  Donaucommission,  Besetinng  der  Stelle 

eines  Chirurgen  320. 
Evidentbaltung  der  SpitaUverwieaanen  317. 

—  der   Infectionskranken,    a.    Jahreibericht    Über 

lafectioaskrankheiteD. 

Examinatoren  bei  den  pbarmaceuliacben  Vor- 
prüfungen nnd  Rigorosen  460. 

Esantbeme  acute,  a.  Jabreshericbt  Über  Infections- 
krankheilen  und  Todesursachen  in  Oesterreicb 
(Beilagen). 

Exhumirungen,  OebUhren  der  GerichtaKiite  544. 

—  Einhebung    einer     Gebühr     in     Troppan     nnd 

Friedek  476. 
Eitragenilale  Syphilis  17. 
Extragenilalsr  veneriscber  PrimirafTeet  28. 


—  —  s.  aaeh  Diplome,  UniveraitHt. 
Eicalien,  Ablagerung  iu  Ziegelgruben  282. 
FHrbang  .  von    Margarine     im    Deutschen    Beiche 


Oesterreich,    s.     Macgaiineverord- 


)g   bai   äet    Za-   {   FrnchtcoiueTTeii, 

dangen  2"" 


fowaDderleT  Feld- 


r  die  Oeiundbeit 

icbeu   Verfahren 

der  Betriebam]«- 

,,  48.  60.  72,  96, 
,  204,  216,  ^28, 
,  312,  320,  332, 
,  404,  412,  420, 
,  488,  4»6,  504, 


FuhrkuBteo    der  Baamten    der    poliliscben  Lsndes- 

bebBrden  16. 
FOraorge  für  krUppelhftfte  Kinder  92. 


tioX  der  Äonen- 
'nDganitleln  and 
ad  Flei»chff*ren 


;en    lam    Thier- 
TeThUinnE  564. 


GaÜBien,    Anforderaofien    an    SBlzniederUgen   nndi^; 
SaliverecbteisMlellen  339. 

—  Blattern,  i.  datelbst. 

—  Flecktyphua,  b.  darielbrt. 

—  Gemein dBlr»te,  piHirei  Wablrecbt    in  die  Qe-  ,■ 

meindeTertretung-  340.  \ 

—  Verband Iniigen     dei     LandeisaiiitHtsrathes,     i,  ', 

LandesianitSUrSthe. 

—  VeralindigDDg  der  Hillülrb«b Orden   über  Infee-  'a 

tiODskraDkbeiten  284. 

—  Vorgeben    der   Amtalrata   bei  InfectLonekrank' 

beiten  372. 

—  t.  aacb  Krikan. 

Osgkoch-  and  -Heiiapparate,    geanndbeitetechnieche, 

Anfordeinngen  389. 
Oailniribsirhafien,  alkoholfreie,  Errichtung  146. 
GebUhten-Einbebnng  bei  Leiehenanagra bangen  and 

LeicbenfiberfQhrnngen  in  Troppan  and  Friedek 


der  Baka- 


476. 
-  der  Todteobescbaaer,   Kegelang   i 

■  a  21. 


—  der  QerichUSrzta  filr  Inlerrenlion  bei  Leichen-   ' 
Busgrabungsn  Ö44, 

Taggelder  312. 

—  —  —  in  bürgerlichen  RechUatreitigkeilen  523. 
~  —   --  fOr  Untereacbang  Geisteekrauker  136. 
— Zeittarif  644. 

—  '      —  fUr  AagenepiegelnDtereucbangeD  24. 

—  --  —  SiempelpSicbt  der  Empfangs  beetkti- 
gODgen  604. 

Gebuhrentarif.  InterpellBtionebeantwortung  23. 

—  An  wen  dun  IT  auf  amukntlicbe  Gn  lachten  bei 
Unfailerhebangen  7. 

—  Veratündigang  der  Aeraiekammeni  Über  Er- 
ISuterangen  so  demeelben  204> 

Berisioneu      Geborten,   Wocbenansneise   Über  0.  der  gräseeren 
Städte,  Heranziehang  der  letzteren  454. 
lärit«  in  Nieder-      GeburtenTethSItniaHe  in  Oeeterreich,  e.  Beilagen. 

Gebnrtsbilf  liehet      Beietsad,      b.     Geburten  verhüll- 

OeSUcelmäatereien  nnd  Schlichtereien  in  Preueaen, 
~    indsätie   fUr    Erricbtang   und   Betrieb  496, 

Gebe  im  mittel,  Anpreiaang  derselben  in  Druck- 
Bcbrifren  501. 

-  Einfuhr  im  Wege  fiifentlichpi'  Apotheken  307. 

-  Verbot,  »Echtea  Marienwasger»  27il. 
dea  Inatituteii   >Vitafer<   245. 

-  Kornpointner'B  Mittlei  ^OT. 
OebirnhautFntiOndung,  f  pidcmiscbe,  a.  Jabreabericbt 

über  Infecliunskrankheiten. 
Oeiaieahranke  Häftlinge,  Behandlung  393. 

-  Qebllhren  für  die  gerichtsürztlicbe  Ualeraucbung 
keitsrecbtee     an  136. 

-  Landesbeil-  und  Pflegeanatalt  in  Mauer-Oebling 
462. 

-  Pflege  derselben  in  üffenlllchan  Kraiikenan- 
.ilalten,  BelelirnDi;  des   Warlepersoiialea  108. 

—  —  8,  auch  Irrenpfl  ege. 
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'^bfieber,   Rio   de   Janeiro   252,   288,  344,  419, 
^    '     467,  504. 

'0emeinde,  Handhabung  des  staatlichen  Aufsichts- 
rechtes   hinsichtlich    der      im      selbständif^en 
Wirkungskreise  der  Gemeinde  getroffenen  Ver- 
fügungen (Friedhofschliessung)  308. 
.***  Becursrecht    der  Gemeiden    bei  Errichtung  ge- 
werblicher Betriebsanlagen  72. 
*—  -Autonomie,    Beschränkung    derselben    in    der 
Ausübung    der  Gesundheitspolizei    durch    die 
bestehenden  Gesetze  187. 
Gemeindeärzte,    deren    Angelegenheiten   keine  ge- 
fQeinsamen     Angelegenheiten     des    ärztlichen 
/  -      Standes   im  Sinne    des  Aerztekammergesetzes 
341. 
Kataster  in  Niederösterreich  320. 
Wählbarkeit  in  die  Gemeindevertretung  in  Ga- 
'    j    lizien  340. 
>—  8.  auch  DistrictsJirzte. 
'Oemüseoonserven,     Zulassung    von    Enpferverbin- 

dungen  282. 
^€kiidarmerie,  s.  Sicherbeitsbehörden. 
;j;jQeiiMang8häuser  im  Deutschen  Reiche  263. 
>'^Q«ologie,  internationaler  Congrese  in  Grenoble  299. 
^  C^richtsärzte,  Gebühren  für  die  Untersuchung  Yon 
Geisteskranken  136. 
?A  "rr*  —  —  Augenspiegeluntersuchungen  24. 
'     —  —  in  bürgerlichen  Rechtsstreitigkeiten  523. 
•^  —  bei  Leichenausgrabang  544. 

Taggelder  312. 

^^  —  Zeitgebühr  544. 

' —  Stempelfreiheit   der    Quittungen    über  Sachver- 
ständigengebühren der  Distrlctsärzt«  in  Mähren 
604. 
<)kricht9ärzte,    Gebührentarif,    Interpellationsbeant- 
wortung 23. 
■r^-  —  Verständigung     der     Aerztekammern    über 

Erläuterungen  204. 
•^  —  Anwendung     auf    amtsärztliche    Gutachten 
bei  Unfallerhebungen  7. 
\  'Gerichtsbehörden,  Feststellung     des     Gesund heit«- 
sustande»  und  Vernehmungsfähigkeit  Erkrankter 
und  Verletzter  im  Strafverfahren  270. 
f/j-Oeschlecbtstrieb,    Perversion    desselben    als    Straf- 
ausRchliessiingsgiund  185. 
;  Geschirrerzeugung,  s.  Töpfereien. 
.Gesundbrunnen,  s.  Heilanstalten. 
'Cbsundheit,  Einfluss  der  Curpfuscher  auf  Gesund- 
heit und  Leben  der  Bevölkerung  396. 
* —  Einfluss  feuchter  Wohnungen  auf  die  Gesundheit 
400. 

^  .T—  0.  auch  Hygiene. 

^•' Ctoaundheitscommissionen  auf  dem  Lande  399. 
'^  QeBUfidheitspflege,     deutscher     Verein    für    öff'ent- 
liche    G.,     Jahresversammlung     in     München 
228,  395. 

—  in   Wallfahrtsorten  114. 

—  8.  auch  Hygiene. 
Gewässer,  öffentliche,  wasserrechtliche  Behandlung 

der  Einmündung  von  Unrathscanälen  420. 

Gewaltsame  Todesursachen  in  Oesterreich,  s.  Bei- 
lagen S.  170. 

Gewerbe-Betriebe,  Rettungsunterricht  für  Unfälle 
148. 

—  —  Verbot  der  Benützung  von  Localitäten  zu 
gewerblichen  Betrieben  auf  Grund  des  §  74 
der  Gewerbeordnung  585. 
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I  Gewerbe-Betriebe,  Wahrung  und  Schutz  der  öffent- 
lichen Interessen  bei  Anlage  dersefben  21. 

—  -Betriebsanlagen,  Recursrecht  der  Gemeinden 
bei  Errichtung  zum  Schutze  öffentlicher  Inter- 
essen 72. 

—  —  Zuziehung  der  Amtsärzte  zu  den  Verhand- 
lungen über  ErrichtULg  116. 

der  Flaschenbierfüller  273. 

—  -Concessionirung,  alkoholfreie  Speiseanstalten 
146. 

—  -Hygiene  in  Bäckereien  399. 

—  —  in  Buchdruckereien  314. 
in  Phosphor-Zündhölzchen-Fabriken  429. 

—  —  Schutz  der  Arbeiter  in  Töpfereien  643, 

—  —  s.  auch  Barbirstuben. 

Gewerbekrankheiten,  Vorkehrungen  in  Italien  119. 
Gewerbe- Novelle,  Entwurf,  Begutachtung  durch  die 

Aerztekammern  36. 

Gewerbeordnung,  Wahrung  und  Schutz  der  öffent- 
lichen Interessen  im  Sinne  der  §§  25,  26,  29 
und  30  der  G.  O.  21. 

Glasur  der  Töpferwaren,  Bleigehalt  9. 

Gorazda,  neues  öffentliches  bosnisch-hercegovini- 
sches  Bezirksspital  318. 

Graudenz,  Polizeiverordnung  betreffend  Gaskoch- 
und  Gasheizapparate  392. 

Graz,  Schulärzte  72. 

—  Maassnahmen  zur  Verhütung  der  Verbreitung 
der  Masern  in  Schulen  136. 

—  Vorschriften  zum  Schutze  der  Gesundheit  der 
Arbeiter  in  Töpfereien  543. 

Griechenland,  Choleramaassnahmen,  s.  daselbst. 

—  Pestmaassnahmen,  s.  daselbst. 
Grenoble,  internationaler  Congress    für  Hydiologie 

Klimatologie  und  Geologie  299. 
Gross-Britannien,  Blattern,  s.  daselbst. 

—  —  Pest,  s.  daselbst. 

Grundsätze,  sanitäre  für  Errichtung  von  Arbeiter- 
baracken 456. 

—  für  Verhütung  und  Bekämpfung  von  Wechsel- 
fieber 384. 

Grundwasser,  Einfluss  der  Bodenschichten  auf  die 
Reinheit  desselben  282. 

—  Schutz  desselben  in  Ziegeleien  282. 

—  —  des  Eigenthumsrechtes  197,  199. 

—  nach  dem  Wasserechtsgesetz  197,  199. 
Gunduliö,    österreichischer   Dampfer,    Pestfälle  auf 

demselben  47. 
Gutachten  des  Obersten  Sanitätsrathes,  s.  daselbst. 
Gynäkologie,    IV.  internationaler    Congress    für  G. 

in  Rom  386. 


Haarfärbemittel,  Vertriebs  verbot,  >Foc  207. 

Häftlinge,  geisteskranke,  Behandlung  393. 

Hafnereien,  s.  Töpfereien. 

Hafnerwaren,  s.  Töpferwaren. 

Hausapotheken,  Voraussetzungen  für  die  Bewilli- 
gung zur  Führung  derselben  135. 

Hautkrankheiten,  Einfluss  des  Alkobolismus  auf 
dieselben  357. 

Hawai,  Pest,  s.  daselbst. 

Hebammen,  Repetitionscurs  im  Küstenlande  388. 

Hebammenlehranstalten  in  Preussen,  Frequenz  189. 

Hebammenposten  erledigte  in  Kärnten,  Concurs- 
Ausschreibungen  318. 
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—  -  in  NeuLau.  137. 
Impfung,  aaeptische  314. 

I  ^  Belehrung  Über  die  Ouri 
I  Nniien  der  Impfung  273. 
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I  von  TegminTerbSodchen  3 
I  --  Nutzen  der  f)64. 
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I  Impfzwang  aaf  den  Pbilippint 
InduairiBbeiirke,  Oesundheitac 
iDduatiielle  Betriebsaiilagen,  ! 
ärate  zu  den  Verhaudluoj 
116. 

—  —  1,  aucb  Gewerbebetrieb! 
In fectionak ranke,  Deiinfevtiou 

verwendeten  Bef Order  an  gai 

In fectiontk rankheiten,    Anieigi 

503. 

-  AbicblOHlermine   fHr   die 

ricbteratailung  im  Jabre  1 

—  ErflIlluDg  der  AnieiKepfliob 
heilen  im  Jahre  19Ü1. 

--  Errichtung  diagnonliacber  I 
EvidenlhattDug  1%. 

—  periodiacbe  VeratBndigung 
2g4. 

gegenaeillge  Veialändigun 
Militärbeherdeu  Über  daa  J 
InteiveatioTi  der  Amt.°ärati 
im  Jahre  1901  529. 

—  Slerblichkeit  in  Oealerreic 
(Beilag*!.). 

IJeberfÜhrung  von  Leicbei 
krankheilen  VerBturbenen  ' 
Umfang  der  Hrallicben  An 
selben  43. 

—  VerhUIun?  auf  dem  Lande 
-  '  der    Utibertragung    iu 

--   Vorgebeo  der  Amt-ärite  3' 
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Kärnten,  Srtilich»  Zengniisa  aar  Begründung  von 
Schulrergtnmniaten  540, 

—  Coneuraaiuachreibnngen  für  erledigte  Beiirka- 
hebaromenpoBten  318. 

—  Desinfeclion  der  anr  B«fSrderuag  von  Infeclions- 
k ranken  verwendeten  Trangportmitt«!  409. 

—  Erhebungen  Ober  Todlenbaacbau  and  Armen- 
befaaodlung  338. 

—  Matricnlirung  von  Todesfällen  de»  acliren 
M ilit Ural ao das  und  Ausschluaa  deiaetben  von 
der  aanitat«alHlisli leihen   Berichteratattung  328. 

—  Neueon tiitniinng  der  AerEteksinnier  428. 

—  TodeafSlIe  in  Folge  von  Trunksucht  300. 

—  Wasserversorgung  183. 

—  Verhandlungen  des  LaDdeiraoitXtsratbe»,  i. 
Landessanitktsrilthe, 

—  g.  auch  Klagenfurt. 
KS>e.  Vsrkehr  mit  76,  79. 

iKaiserlich  kdaiglich«,  Führung  dieser  Bezeichnung 
durch  die  Uiener  d«r  Wiener  k.  k.  Kranken- 
anstalten und  des  k.  k.  Allgemeinen  Kranken- 
hausea  in  Frag  191. 

Karlsbad,  Veraommlung  dentsclier  Nalurforsoher 
und  Aercte,  377. 

Kataster  fUr  Gemeinden  rate  und  SanJIitsdiitiricte 
in  NiederSsterreich  320. 

Kehricht,  Ablagerung  desselben  in  Zif gelgruben 
282. 

Keuchhusten,  s.  Jahresbericht  Ober  Infectionskrank- 

—  a.  auch  Todesursachen  in  Oeaterreioh  (Bei- 
lagen). 

Kiesow's  Augsbnrger  MiigeneiBenE,  anm  allgemeinen 
Verkehr  an  gelassen  60. 

Kindbettäeber,    s.    Jahresbericht    über   Infections- 
kraokbelien. 
-  B.  auch  Todesuraaclien  in  Oesterreich  (Beilagen). 

Kinder,  Verhütung  der  VeiunglUckung  durch  Ver- 
brennung und  Verbrühung  93. 

—  veikrllppelte,  Unterbriugung  in  Anitalten  auf 
Rechnung  des  n.  ö.  Landeafonds  92 

Kiuderbewahranstalten,  Errichtung  in  NiedetOsler- 

reich  439. 
Kindergärten,   Errichtung  in  Niederösterreich  439. 


Kinderschul 


246. 


356. 

Kinderschutz,  Verein  in  Friedland  440. 
Kinderschulivereine.  Thüligheit  deiselben  246. 
Kindeniterbllcbkeit  in  Oeslerreicb,  s.  äterbtichkeits- 

verhältnisB»  (Ueilagen). 
Klageofurt,  praktischer  Curs  über  Anwendung  von 

Ketlungamitteln  in  gewerblichen  Betrieben  148. 
Klauenseuche,  s.  Maulsenche. 
Klimaiolagie,  in  (er  national  er  Congreas  in  Orenoble 

299. 
Klinik  für  Kinderkrankheiten  in  Wie 

Bcharlachkranksr  Kinder  468. 
Kliniken,  Stipendien    anr  Ausbildung    ' 

teuren  an  denselben  in  Orac  Tl. 
Kochgeschirr,  Bleigeball  der  Glasur  9. 
KSrpeibeschildiguiig,  Einholung  vor)  tfufiger  Auskunft 

von  den  behandelnden  Aerzten   über  den  Grad 

270. 


,  Zuweisung 


laudang   Eur  RdtteBTsr-  | 

Kantpointa«ra  Qeheim mittel  307. 

Eosif,    PtiTatheilanatalt   ia   K.,    Anfnftbina  Kreba- 

QDd  La  piu  krank  er    auf  BechnaDg   des  bShmi- 

acbeii  Laudesfondes  312. 
K<wmetiKbe    Mittel,'  Verbot   dei   Haarfürbemittels 

•Fo.  307. 
KMlbäiuer  der  UitteUcbfller  und  der  ZSglinge  der 

Lehrer-  und  LehrerinoeDbildungiaDiltilleti   386. 
Eotiganer  Siaerbrannen  440. 
Krain,  BUttem,  t.  duelbet. 

—  TodteabeschauDrdmuig  und  Instraction  für  den 
Todtenbeacbaner  !äl,  163. 

—  Todtenbescbaugebllbreti  161. 

—  Verbot  der  Yornahine  von  B lutea liiebongea  an 
Henscben  durch  NichtKrzte  &61. 

—  Verband  tungen  dei  LandesaanititiratbeB,  b. 
LandeawUiitStarStbe . 

—  WaMerveraorgang  193. 

Krakan,  diagaoetiacbea  Ineliliit  fClr  Ljua  13S. 
~-  ■erotherapeutiscbes  luslitiit  13S. 
ErankeDaDatalcen.  neue,  in  Friedland  405. 
in  Orlan  413. 

—  VetstXndignogf  der  Leitung  denselben  bei  Bin- 
Temabme  toq  Pfleglingen  im  Strafverfahren 
270. 

—  Ofientlicbe,  Belebrung  de«  Warteperconalei  Qber 
die  Paege  Geistee  krank  er  108. 

—  —   Evidenthaltnng  der  Spilalsvarwieaenen  317. 

—  —  Grundlagen,  beiiehungaweiseForinalarien  inr 
Beachaffong  der  Qrandlagen  fUr  Entscheid ungen 
Qber   Yerpflegakosten  124,  126. 

~  Hittheilung  der  Krankheiia-DingnoMQ  au 
Krankencaaaen    und     Kranken-UnierstUlzangi- 

—  —  Unabweisbarkeitszeugnisae  für  Scbwangsre 
und  Wöchnerinnen  aua  Croatien  184. 

—  OeBentlicbkeitarecbtEEuerkennang  an  das  Ba- 
mckenapitfll  dea  Frauenhilfavereiuee  vom  Botben 
Krease  in  Teacben  und  Fealsetzung  der  Ver- 
pfiegataie  492. 

—  —  —  —  neue  Erankenhaua  !n  Dentach- 
Liebau  und  Verpflegataxe  475. 

—   —  Kranbenhaua  in  Friedland  und  Ver- 

pflegstue  502. 

—  —  —  —  lufectionBBpital  in  Orlaa  nnd  Ver- 
pSegatnie  425. 

-_  _  „  „  Kraukenhana  in  Zwiltsu  und  in 
Uibriach-Neastadt  and  Vecpöegataxeu  184. 

—  —  —  —  boBniacb-baroegoviniscbe  BeBirkaapital 
in  Gorazda  318. 

—  OaffentlicbkeilarechlB-Verlfingernng  tut  Wag- 
aladt  393. 

—  k.  k.  Wiener,  Jabrbucb  pro  1899  96. 

—  -  -  —  und  k.  k.  Allgemeinea  Kraiikenhaua  in 
Prag,  Führung  der  Beieicbnang  >k.  k.<  durch 
die  Diener  deraslben   191. 

—  —     Gleich  BlellaDg     der    Dienntleiatung     des 
Pentonalea    der   MedicAmenten  -  Figenretfie 
ienem  der  äfTentlicben  Apotheken  70.  215. 

—  —  Veuaj'Btetniairung  dea  Feraonalalandes  der 
Beamten  der  Medicamenten- Eigenregie  120. 

-~   —  Penaionabehandlung  dar  nicht  kliniacben 
IbtheilnogB-  und  InBtitnta vorstände  356. 

—  —  Unterweisang    der  Asrzte    in    der  prak- 
tiaehen  Receptirkuude  16. 


KrankenauBtalten,    Wiener    k.  k.,    Irziliche  Hilfe-  1 
leiatung  an  wegen  PlatcmangelB  curllckgewiei 
nen  Kranken  604. 

—  B,  BQcb  Heilanatalten. 
Erankencaaaen-ArztesBtellen,  pauschaliite,  Annahme 

derselben   leite  na   der  AngebQrigen   der  Aertte- 
kammern  116. 

—  Hedi  CS  mentenk  Daten  545. 

—  Beairka-,  Errichtung  von  Apotheken  524. 

—  Mittheilung    der  Krankheita-Diagnoaen    an    die-    ' 
aelben  108. 

Krankenhaus,    Wiener  k.   k.   Allgemeines,    Untar-    > 
ricbtscurae    zur  Auabildung   von  Desinfecliont-  V 


dien 


>  191. 


Apotlieken,  i 
Krank  an  bänaar,  b.  Kranke'nanatallen. 

—  —  Siechenhin  aar. 
Krankenpfiege  anf  dem  Lande  398. 
Krankentage,    auf   einen   Krankentag     entfallende 

Medicamenten  kosten  d«T  Krank  encasaen.  548- 
EratrkenunteralUlzuugs  vereine,      Uiltheitung      dar 

Erankbeilidisgnosen  108. 
Kranken verpSegak Osten,    Beachaffuug    der    Grund- 
lagen fllr  Entacheidungen  Über  dieaelbe  124. 

Formnlarien  126. 

KrankenverpflegalBie,  s.  Verpflegataxe. 
Krankenveraicberung,  a.  Abgeordoetenhaaa,  sanit&re 

Angelegenheiten. 
K ran keoT ersieh erungagesetz,    Kraukbeitaheginn   im 

ginne  desselben  4'^0. 
Krankentranaport,  s.  Infectionakranke. 
Kraakheits-Beginn  im  Sinne   dea  Kcankenversicbe- 

rnngagesetiea,    Feaiatellung   dea  Thatbestandes, 

V.  O.  H.  Erkennl.  420. 

—  Diagnose,   Mitlbeilung   an    die    Krankencaaaen 
108. 

Krebak ranke,   Verpflegung    derselben    auf   Kosten 

des    bsbmiscben  Landesfondes   in    dsr   Privat- 

ansUlt  in  KoSif  312. 
Erebaatatiatik  in  Oeslerreich,  s.  Beilagen. 
Kropfbebandlnug    mit    Tbyreoidin   und    JodprSpa- 

raten  381. 
ErUppelhafte  Kinder,    Unterbringung   in   Aonlalten 

auf  Rechnung  dea  d.  H.  Landeafoads  92. 
Kuala  Lnmpur,  mediciniscbe  und  chemiache  Unter- 
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der   Beamten  15. 

PoliieiSrate,  TbJItigkeit,  s.  JahresbmchtdeaPolizei- 
cbefarxie«. 

Polizeichefaral,  Jahresbericht  86. 

Portugal,  Blaltern  s.  daselbst. 

Post-  und  Telegraphen  an  geatellte,  VerhQtnng  der 
Verschleppung  anateckeuder  Krankheiten  durch 
dieselben  276. 

Priparate,  pharm aceotische,  Prüfung  durch  den 
Obersten  Sanitfitsrstb  2, 

Termin    für   die  Vorlage    der   Gesuche    um 


Apotheken  verkehr    zuge- 


k    k.< 


Zulassung  492, 

—  —  zum    allgemein! 
lassene  60,  300. 

Prag,    k.    k.   Allgemei 

der  Bezeichnung    > 

191. 

Praxis,  ärztliche,  s.  ärzllicbe  Praxis. 
Preisermiisaigung    des    DiphthenB-HeilaeruniB    639, 
Preuasen,      Abgabe    von    Arzneimitteln    auf    tele- 

phoiilsche  Anweisung  189. 

—  Freqoenz  der  Hebammen -Lehranstalten   189. 

—  OeQilgelmästereien  und  -Scliläditereien  496. 

—  Hygiene  der  Frisir-  und  Barbirstnben  275, 

—  Polizei  Verordnung  in  Grauten,   betreffend  Gas- 
koch- und  Gaabeizapparnle  392. 

Primäraffect,  syphilitischer,  extragenilaler  17, 


—    XVIII 


Primäraffect,  venerischer  28.  | 

Primarärzte  der  Wiener  k.  k.  Xrankenanetahen, 
PeDsionsbehandlung  356. 

Privatärzte,  Tagfc^lder  derselben  als  gerichtsärzt- 
liche Sachverständige  312. 

Privatheilan  stak  für  el  ektromagn  etische  Therapie  468. 

-^  inKoäif,  Verpflegung  Krebs-  and  Lupuskranker 
auf  Rechnung  des  böhmischen  Landesfondes  312. 

Privatheilansialten,  Bestimmungen  über  Errichtung 
292. 

—  neue  108,  180,  344,  458. 
Prostitution  in  Wien,  s.  Jahresbericht  des  Polizei- 
chefarztes. 

—  s.  auch  Conferenz  gegen  Syphilis. 


Q. 

Quartiere  der  Mittelschüler  und  der  Zöglinge  der 
Lehrer-  und  Lehrerinnenbildungsanstalten  386. 

Quittungen,  Stempelfreiheit  der  Quitt,  der  Districts- 
ärzte  in  Mähren  für  gerichtsärztliche  Sach- 
verständigen- Gebühren  604. 


Radicalessig  171. 

Rattenvertilgung  auf  Schiffen  durch  Anwendung 
flüssiger  Kohlensäure  47. 

—  türkisches  Reglement  82,  134. 
Receptirkunde,  Unterweisung  der  Aerzte  der  Wiener 

k.  k.  Krankenanstalten  16. 

Reconvalescentenhäuser,  s.  Genesungshäuser. 

Recursrecht  der  Gemeinden  bei  Errichtung  gewerb- 
licher Betriebsanlagen  72. 

Reform    des  Apotheken we^ens    in  Oesterreich  210. 

Regierungscommissäre  bei  den  medicinischen  Ri- 
gorosen 459. 

...  -  —  pharmaceutischen  Rigorosen  460. 

Regulativ  für  die  Beurtheilung  der  pharmaceuti- 
schen Erzeugnisse  des  allgemeinen  Apotheken- 
verkebres  2. 

Reichenhaller  Soolpastillen,  Zulassung  zum  all- 
gemeinen Apothekenvertrieb  300. 

Reisediäten  der  Beamten  der  politischen  Landes- 
stellen 15. 

—  s.  auch  Tsggelder. 

Reisegepäck,  Kennzeichnung  des  aus  pestverseuchten 
Gegenden  eingetrofl'enen  und  sanitär  revidirten 
Reisegepäckes  6. 

Reisekosten,  s.  Fuhr  kosten. 

Repetitionscurse  der  Hebamman  388. 

Rettungsdienst  in  Wien,  s.  Jahresbericht  des  Polizei- 
chofarztes. 
-  auf  dem  Laude  399. 

Rettungsgesellschaft,  Kinderschutz  und  R.  in  Wien 
356. 

Rettungsunterricht  für  Unfälle  in  gewerblichen 
Betrieben  148. 

Revision,  sanitäre  des  Reisegepäckes  der  aus  pest- 
verseuchten Gegenden  eingetroffenen  Reisenden, 
Kennzeichnung  des  Vollzuges  6. 

—  —  auf  Staatsbahn territorien,  Verständigung  der 
Staatsbahndirectionen  7. 

—  -  der  aus  Odessa  eintreffenden  Reisenden  in 
den  Eisenbahngrenzstationen  453,  588. 


Rigorosen,  medicinische,  Regierungscommissäre  und 
Coexamiuatoren  459. 

—  pharmaceutische,  Regierungscommissäre  und 
Examinatoren  460. 

Rigorosenordnung,   medicinische,  Abänderung  222. 

Röthein,  s.  Jahresbericht  über  Infectionskrank- 
heiten. 

Rom,  IV.  internationaler  Congress  für  Gynäko- 
logie 386. 

Rothlauf,  s.  Jahresbericht  über  Infectionskrank- 
heiten  und  Todesursachen  in  Oesterreich  (Bei- 
lagen). 

Rotz,  ■  amtsärztliche  Intervention  bei  Uebertragung 
auf  den  Menschen  120. 

—  s.  Jahresbericht  über  Infectionskrankheiten  und 
Todesursachen  in  Oesterreich  (Beilagen). 

Rumänien,  Blattern,  s.  daselbst. 

—  Choleramaassnahmen,  s.  daselbst. 

—  Infectionskrankheiten  im  Jahre  1901  419. 

—  Pestmaassnahmen,  s.  daselbst. 
Russland,  Cholera,  s.  daselbst. 

—  Choleramaassnahmen,  s.  daselbst. 

—  Pest,  s.  daselbst. 


s. 

Saccharin,  Gesetz  im  Deutschen  Reiche  563. 
Saccharinpräparate,  Verkauf  in  Apotheken  183. 
Saccharinschmnggel  412. 
Saccharinverkehr,   Verkauf   von    Zuckerin tabletten 

412. 
Sachsen,    Vorkehrungen   gegen    Tuberculose    236. 
Sachverständige,    gerichtsärstliche,  Taggelder  312. 

—  —  Quittungen  der  Districtsärzte  in  Mähren 
stempelfrei  604. 

—  —  s.  auch  Gerichtsärzte. 

Salicylsäure,  Verbot  der  Verwendung  bei  der  Zu- 
bereitung von  Fleisch  119. 

Salzburg,  Verhandlungen  des  Landessanitätsrathes, 
s.  Landessanitätsräthe. 

—  Wasserversorgung  243. 
Salze,  borsaure,  schwefligsaure,  unterschwefligsaure, 

flusssaure,  salicylsäure,  chlorsaure,  Verbot  der 
Verwendung  bei  der  Zubereitung  von  Fleisch 
im  Deutschen  Reiche  119. 

Salznieder  lagen  und  Verschleisstellen,  Anforde- 
rung 339. 

Sanitäre  Revisionen  auf  Staatsbahnterritorien,  Ver- 
ständigung der  Staatsbahndirectionen  7. 

—  —  der  aus  Odessa  eintreffenden  Reisenden 
453,  588. 

-"  und   Veterinäre   Angelegenheiten    im   Abgeord- 
netenhause 30. 
j  —  Vorkehrungen  in  Wallfahrtsorten  114. 

—  Grundsätze  für  die  Errichtung  von  Arbeiter- 
baracken 456. 

Sanitätsdienst,  öffentlicher,  Verhandlungen  im  Ab- 
geordnetenhause 137. 

Sanitätedistrict,  s.  Sanitätsgemeinden. 

SanitätRgemeinden,  Kataster  in  Niedei  Österreich 
320. 

Sanitätsorganisation  der  Gemeinden,  Einschränkung 
des  Selbstbestimmungsrechtes  in  der  Ausübung 
der  öffeütlichen  Gesundheitspflege  durch  die  be- 
stehenden Gesetze  187. 

Sanitätspersonen y  s.  Aerzte. 


Todetartacbeo, 


ilitiaehe,  äer  Neu- 

inkhellen  im  J»hre 

Rchirding,    ErhShDng  der  Terpa«gsUxe  im  Öffent- 
lichen KrankanhiDfe  496. 
Schioker,  n.  Sypbiüa,  Venerie. 
Scharlach,  HeiUerum  gegen  446,  449. 
Prüfling  468. 

—  8.    auch    Jahres berichl    Aber    iDfectionekraak- 
heiie». 

—  t.  Todeanrsachen  in  Oeitarreich  (Beilagen). 
Schiffe,  Peil  auf  deaaelben,  b.  daselbst. 

—  Rallen  Ten  ilgang,  s.     daaelbsl. 

Schulen,     Leiche  ntransporte     nach    den    heiligen 

Statten  304. 
Seh ilddrOseppi Sparst e,      üehandlong   der  Cretinen 

149. 

—  KiopfbefaaodluDg  381. 
febUchthofaulage.  neue  in  Wamedorf  321. 
öebmühtereien    für  OBÖQgel.     Gfrnndsälte     fflr    Er- 
richtung nnd  Betrieb  496. 

Schlafkrankheit  der  Neger  341. 
Schlesien,  Oebilhren  bei  LeichenaDigrabungPu  und 
Leichen UbetfUbruD gen   in  Troppau  und  Friedek 


476. 

-  neues  geirerkachaftllches  Kranbenfaan 
413. 


n  Orlai 


-  OeffeDtlicbkeitsreebt    fUr     dag     Infeclionaspital 
in  Orlau  nnd  VerpSegntaie  A2a. 

—  —  fttr  das  Epidemie  Barackenspitsl  des  Pranen- 
Hilf^vereines  vom  Rolfaen  Krenie  in  Teacben  und 
PesisetzQDg  dtr  Veipflegsisze  493, 

-~  —  Vtrlängemng  fOr  das  Krankenhans  in  Wag- 
stadt 393. 

—  Verhandlungen    des  Sanitälsrathes,    e.  Landes- 
■  "j-rttthe. 


-   Wasaer 


morgung 


2äl. 


"cbule,  Bekfimpfnngdes  AlkobolmiskbraucheB  durch 

die  Schule  148. 

-  Uanssnabmen   ser    Varhatnng   der    Masern    in 
Schalen  1.46. 

chulänte  in  Oraa  72. 

tchnlbünke,  hygieniache  Anforderungen  2n9, 
icbülerimpfungen,    Regel nng    der   Vornahme   der- 
selben in   Böhmen  271. 

-  in  Oesterreicb,  s.  Beilagen,  8.  109  ff. 
Ehülernnteikflnfte  386. 
nhulgesDndheiUpBege,   Bildnng  von  Commiasionen 

fllr,  259. 


I  Scbnlgesnndbeitspflege,  auf  dieaetb«  jBomf  b 
Publicaiionen  int  tOeaterreicbiachen  ■  B< 
weseni.  Uitiheilnug  an  die  Beiirksidiull 
toren  2&9. 

'  -  auf  dem  Lands  399. 

Schulhäuser,     hygieniscbe     Pordeniagan 
richtung,   Adaptirung  and  EinrichtOBg  d 
259. 

Schulhjgiene,  a.   Schulgssundheitspäege. 

Schaltafeln,  hygienische  Anfarderungen  26 

SohulrersKumnisse,      üritliche     Zeugniase 
giDndung  von  Si-htilr.  540. 

Schatsimpfuug  gegen  Lyssa,  s.  daaglbst. 

Schulipockenimpfung,  Nnlaen  561. 

—  a.  auch  Impfung. 
Schutzrayon  fUr  Heilquellen  49ü, 
Schwangere,    Auafenignng    von   Unabweiabarka 

ceugniasan  für    in  «ffxntlicbe  KrankenanatAll^ 

anfgenommeiie  aua  Croatien  184. 
Schweden,  Pestmaassnahmen,  a.  dasei  bat. 
Schweflige  SSure,    Verbot  der  Anwendung  ^lol  d 

Znbereitnng  von  Flriach  119. 
Schwein eech mala,  Verkehr  76,  79. 
Schweissfriesel,    i.    Jabreebericbt    über  lofes 

krank  heiten. 
Schweis,  PestmaaBsnabmen,  ■.  daselbst. 

—  Vorkehrungen  gegen  Tubercuioae  338.  ^ 
SeesanitKre  Maassnahmeu  In  Oesterreicb,    Beha|id>/j 

long  der  HarkUnfle  aus  Constantinopel  36,  acv  J 
Syrien  und  PalKstiiia  588.  >f 

—  —  —  —  Anwendung  des  Peslreglementa  fDF  "J 
den  Verkehr  zwischen  sin  heimischen  HJifen  M''.' 
Cholera  351. 

—  —   —  —  Behandlung       verbotswidrig      el 
nihrter  Waren  588. 

—  -~  Raitenvertilgnng  auf  Schiffen  durch  Am 
dang  flüssiger  Kohlensäure  47,  a.  auch  Ratten^  .^ 

Selbstmord,    s.  Todesursachen  in  Oesierreich  (Btt- 

Serotlierapeatisches  Institut   in  Wien    und  Krakan  '< 

138.  ;■ 

—  —  in  Wien,  Erzeugung  von  .Scharlachsaram  >' 
446,  449. 

Sernin,  s.   HeiUerum.  , '.' 

SesamHl  als  Zusatz  su  Hurgarine  79. 
SetiiD  Hieb  inen  inBuebdrockereien,  Uebelsifinde  914 
Sicherheitnbebörden,     Einholung     van    Auakfloflea 

durch   dieselben  von  behandelnden  Aeriten   und 

Kranbenanslnlten    Über    Vemeliniiingsfähigkeit 

Verletzter  270. 
Sicherheils  wache,    Unterkünfte    und    Ossnndbeita- 

verhSltnisse,    a.   Jahresbericht    des  Polizeichef- 
Siechenbaus,  neue»,  in  Warnsdarf  ,17. 
Skleroaen,  a.  syphilitischer  Primäraffect. 
Sommerfriachen,     Fernhaltung    gewerblicher,     mit 

Verunreinigung  der  Luft  verbundener  Betriebs- 

anla^en  399 

—  Oesundheitscommiasionen  399. 

—  Maasnahmen  gegen  Tuberculose  350. 
Sonniagsruhe  in  Apotheken  339. 
Soolpasiillen,    Reichenhall  er,    Zulaoimg    zum    all- 
gemeinen Apotheken  vertriebe  800. 

Spaoien,  Beweg-ung  der  Bevülkeriing  440. 

—  Blattern,  a.  daselbsl. 

—  Vorkehrungen  gegen  Tubercnlose  238. 


the,  Prüfaog  durch  das  | 

rlag-a  dar  Oemche  nm 
BD verkehr»  492. 
Apotheken  verkehr     m- 


Inng  dsB  Peraonalea  der- 
Btttlichst]  A[H}thekea  7U, 


»-HaMinabDea. 

Anaprach  der  Parteien 
ilbeo  hinsichtlich  der 
iiknogtkreiie  der  G» 
''erfUgiingen    (Friedbof- 


eiiehnng  io  getuodbeit- 

hierimpfungeD  in  Wien, 

Lemberg  138. 
-blichkeiUTerbltltniue 
.   1819—1899, 


Steiermark,  Zmiehnng  der  Amtiinte  (n  den  Ver- 
handlnngeD  über  Errichinng  gewerblicher  nnd 
indoBlrieliec  Betriebaanligen  116. 

—  a.  anch  Grai. 

Stellen,  firstliche  offene,  b.  Beiblalt. 

—  —  im  Dienste  de>  internationalen  SanitSli- 
conseiU  in  Aeg^pten  83. 

Stelle,  offene,  eines   Chirurgen  in  Snlina  320. 
ätampelfreiheit  der  QDiiiangfQ  der  DistrictsKrite  in 

Mähren  fUr  gerichtaftritliche  Sachventlndigen- 

QebUhren  604. 
SterbefKlle,    dar     grosseren    Slfidt«,    Heran alsbang 

derselben  lur  Vorlage  der  WocheDaaeweise  454. 

—  ».  Todesfalle. 

—  an  Infectionakrankheiten,  e.  daselbit  und  Tode*- 
Ursachen  (Beilagen). 

SterblicbkeitaTerhMJtnissa   in   Oesterreich,     s.    Bei- 

—  e.  anch  UortalitKt. 

Stipendien    zur    Auabildung    von    Operateuren    in 

Stei*rinarh  71. 
Strafausichliesiuugngrund    bei   Perrersion   des   Ge- 

schlechtslriebes  löÖ. 
Strafverfahren,     Festste II ung     dea'    Grades     einer 

KSrperbescbtdigung  und  VerDehmangsflibigkeit 

Erkrankter  und  Verletiter  im  St.  270. 
Streptoooccenseram  gegen  Scharlach  446,  449. 
SlTTima,      Behandlang     der    St.     mit     Tbyreoidin 

und  JodprKparaien  381. 
Studien,   medicinische,  ZulHsenng    von  Franen    als 

ansse- ordentliche  HUrerinnen  au  medicinischen 

FacultXten  171. 
Studien  Ordnung,  mediciDiscfae,  i.  Bigorosenordnong. 
Suhlimatinjectionen   bei  Uanl-   und    Klaueneencb« 

161. 
SUsssUtffgrsefK  im  Dentscben  Beiche  563. 
Sniina,    Beeeiiong    der  Chirurgens teile  im  Marine- 

■pitale  320. 
Snppenconserve  iChorut«,  Verkauf  285. 
Syphilin,  ex'ragenitale  17. 

—  2.  interusliansli  Confereua  in  BrHss.l  172. 

—  der  Haut,  Einäuss  des  Alkoholismus  3Ö7. 

—  s.    auch    Jahresbericht     über    InfectioDikrank- 

Synen,  Einfuhrverbot  aus  410,  h88. 

—  Cholera  s.  Türkei. 


Bei- 

Wocbenausneises  454. 
ich,  B.  Beilafren. 
eriSsterreich  388. 
iner    Kinder   und    Aue- 
liger   Früchte    aus    der 

lerbe Allen    des    activen 

I    Bevnlkerung,   Todas- 
iklieiten  etc. 

Ziegelgruben  283. 
ihul hygienischen  Forde- 
und  Sehn  lein  ricbtungen 

Taggelder  der  staatlich    und    nicht  staatlich  ange- 
der    AmtsSnte    über  gestellten  Aerzte  als   gerichtsiritliche  Sachver- 

slSndige  312. 
—  der  Itcamien   der    politischen  LandesKtellen  Id, 
Tarif,  9.  Gebühre ntar it. 

Taechenbuch  für    erste  Hilfe  von  Dr.  Lamherg  'M7. 
TaKbentUcfaer  Eur  Aufnahme  des  Sputums  482. 
Tegminverbündelien  bei  der  Impfung  329, 
I  TeU(rr»phen-  und  Poat  bedien  stete,    Verhütung  der 

Verschleppung  angteckender  Krankheilen  durch 

dieselben  276. 
Telephon,  Abgabe  von   Arzneimitteln    über  telepb. 

Weisung  in  Preunsen  189. 
Termine  filr  die  v  lern  Seh  entliehe  Berieb  terilaltiiog 

über  Infectionskrankbeiten    im  Jahre  19Ü2  36. 
—   Vorlage    der    Gesuche    um   Bewilligung 

Eum   Vertriebe   pbarmaceutiscber   Präparate  an 
I         d.  Hin  ist  des  Innern  492. 


Dtnng   der  Verbreitung 
Bchulbesiich  136. 
an     Arbeil  er  baracken 


Abänderung  56,  57. 
ibsantagen  der  Fl  aec  heu- 


end easanitätsrat  he*. 


iikrankheitea. 
Hetallfotien  222. 
Lilitär-T  hisr&riD  ei- 


Intervantioo  d«r 
.Df  Henwhen  120. 
Etionskrankheiten, 

Ution  im  MllitSr- 
.eräritlichen  Hoch- 
er    Ibierftrstlicban 

>ei  L7UR,  Jahres- 

b«R0iit  der  Station  io  Wien  iSi, 
ThieneDchengeHlEi   Betiehungen  der  VorachiiftsD 

der  Vieh-  nad  Fleischbeechaa  lum  Th.  296. 
TfaOD^scbiri-Ereengung,  a.  TQpfereien. 
Th^reoidiDpräparate,      versDobsweiie     Behau  diu  Dg 

der  Cretioen  mit  denselbeQ  149. 

—  KropfbebaodiDDg  in  dar  Bukowina  381. 

Tirol  and  Vorarlberg,  Biagewinaang',  Kiaerieugnng 
25B,  2ftt 

—  —  —  VerhandluDgen  dea  IiaDdeeianiläUratbea, 
I.  Landeuanitltarätba. 

—  —   —  WaaaarverBorgaug  301. 
TilelfilbrtiDg   der   Zahntechniker    (raaaiicber  Den' 

tial)  »4. 
TodsafSlIe  des  fictiven  MilitarsUndee,  Aufnahme  in 

die  CiTilmstriken,  AuuchlnsH  deraelben  von  der 

■aDitätsaUtUtischen  BerichtersUltnng  32S. 
Toda«nUle  in  Folge  van  TrankiQcbt  In  KSrnteH  3O0. 
TodearäUe,     b.    SterblichkeitaTerhältniaae,      Todea- 

uraachen,  Infectlonakrankhelten  imJabrs  1901. 
ladeanraachen  in  Oeaterreicb,  a.  Beilagen. 

—  —  Spanien  440. 

--   —  Rnnüinien,  a.  Infectionakrankheiten. 

FtMitenbeechan  in  KXmten  durch  die  DistrictaSrite, 
Erhebangen  B38. 

rodtt'nbeachaugebUhreD,  Begelung  in  der  Buko- 
wina 21. 

Krain  151. 

rodtenboacfasuer ,  Instroetion,  für  denaalben  in  Krain 
läl,  163. 

rodlenbeacbauordnung,  AbSodarnog  in  Steier- 
mark 65,  57. 

—  und  tnatruction  fUr  deu  Todtenbescbauer  fUr 
Krain  151,  163. 

Todtgeborene    in    Oeaterreich,    a.   QebnrtenverhSlt- 

niaaa  (Beilagen). 
~  Kinder,     Beachau,     MatrikulirDug     und    Nacb- 
neisaug  in  den  aanitttaataliatiachen  Auaweiien, 
a.  Todienbea^auordanng  in  Steiermark. 
■pfemsren,  Bleigebalt  der  Glagiir  9. 
pfereien,   Vorscbrifleii  snm  Scbutie  der  Arbeiter 
543. 
ichom,    iL    Jahreabericbt    Über  Infectionakrank- 

maportnittel  (Ur  Infectionak ranke,    Desinfection 
409. 
nkgeachirr,  Bleigehalt  der  Olaant  9. 


TrinkwaaaerentnabmeateUei 
TrinkwaaBerveraorgung,  a, 
Troppao,  Gebflbren  bei  L 
'  Leiche  QÜberfUh  rangen 
Trunkaacht,  EinBuaa  auf  1 

—  Todeamie  in  Kärnten 
TrnnhaQchtiKe,  notoriache, 

reich  BUS. 
Tuberculoae,  HilfaTerein  fi 
kranke)    in   den    öatei 
and  LKndern  298. 

—  intern  atinnale  Conferen 
Taberc.  in  Berlin  488. 

—  MaaaanahmBD  143. 

—  -   Vomchrifien  in  Oei 

—  —  Verbreitung  der  Vo 

—  —  Gutachten  dea  Obe) 

—  Sputum,  Tubercolflaar, 

—  Sterblichkeit  iu  Oeatei 
(Beilagen). 

—  VorkehroDgen  im  Aaal 
Baden  232,  Belgien  23 
235,  Sachsen  236,    Sot 

—  Zeitacbrifi  fürTubercul 
Ö64. 

Türkei,  Blattern,  a.  daaelb 

—  C  ho  lern,  b.  daaelbat 

—  Pest,  B.  daaelbat. 

—  Reglement  mr  Hatten 
82,  134. 

Typhus,  Bauch- und  Fleck- 
reich, a.  Beilagen  S.  1 

—  a.  aacb  Ileotjpbua,  FU 


Uganda,  Scblafkraohheit  < 

UeberfUhrnng  von  Leichei 

UDabneiabarkeitaiaagniaBe 

WSchnerinnen  aoa  Cra 

Ungarn,    Behandlung    der 

aammten  Heilknnde  an 

aitileii    cu    promoviren 

angebörigen  361. 

.-  Evidentbalinng  der  8p 

UnfKlIe  in  gewerblichen    i 

Anwendung  »on   Kettui 

Untalterhebungen,    Anwen 

liehen   Tarifea    auf  am 

UnfallTerBichemng.     a.     1 

aanilare  Angelegenheit! 
Uneheliche  Geburten    in  ( 

verhältniBBe  (Beilagen). 
UngliicksfSIle  plQtilicbe, 

.und  Taacheobnch  von 
Universiesten,  medici nischi 

anderUDg  222. 

—  Behkndlung  der  an  dei 
gesammten  Heilkunde 
r  lachen  StaataangehSrij 

—  Zulnaanng  von  Fraae 
Hörerinnen    an   den    n 


171. 
U  ni  veraittttakliniken , 


Kl 


ladang  in  SSeMlich*  OewIatM  | 

TVcbUgOMtlB   420. 

telwhUler   and    dar   ZAf^Bgt 
Lehrwian  en-  Bilde  ngHottalten 


die  Anabildimg  tod  Dwinfec- 

3al>e,  Terbot  dar  AoiraidaDg 

Dg  Too  Flsiich  119. 

,  medidniscbe  and  cheniscbe 

IQ  St*MeD  288. 

,    BoMreitniig  d«r  Koitan  der 

Bnaitiitte)-UDUnncbDDg«prob«ii 

,   T«m«bmiiD{    Vwletiter    im 

teoi  deMelb«n  270. 

raog,  Beortbailnng  d«uelbeii 


bericht   über   lufectianskraDk- 


«n,  2.  ifHernstionala  CoDfareni 

T  EkQt,    EiDfliiia  des  Alkoho- 

w  367. 

iUUr  Primir&ffect  28. 

ne    Ton  Blute ntxiebangen    >□ 

NicbUnle  661. 

rcbfahr   g^wiucr  Waren  und 

OdeaiA  452,  »üb  Palästina  nnd 

l»t.  245,  273,  307. 

in  LocalitSIea  all  WohnTlnnia 

lolera.  Dauer  dar  Wirksamkeit 

«6. 

Ddern,  Terhatnog  93. 

dem,  Verhütung  93. 

eitspflege,    dentacher,   Jahrea- 

UUDchen  228,  Sab. 

•nen  in  Wien  3ö6. 

OD  Nordamerika,   Peat,   s.  da- 

ttleihSltigres  MabI  373. 
4S9. 

andarea  Giften  74. 
Abgeordnetenbauii     Ober    An- 
I   OffeDtlieben  Saniiltadienstas. 

Obaralen     Sanilltaralhea,    i. 
-atb, 
nilteln,  i.  daaalhat. 

UnterbriDgimg  in   Anatalten 
.  tt.  LandeifondB  »2. 
g  derselben  im  Strafverfahren, 


VeTneliinnnK«flibigkeit   Erkmnkter   und  Tarletater 

im  Strafverfabres  270, 
TerpflagsgebQbren  fDr  Kreba-  und  Lupaskranke  In 

der  Ueilanatalt  in  Kogir,   Beatreitang'  aas  dem 

bOhDinchen  Landeafonda  312. 
Verpäc^ataia,     im  BSsntlichao  Epidemie-Baraoken- 

apital  in  Taacben  492, 
~  im  flSentUcben  Krankenbanae  in  DeQt«Db>Liebau 

475. 
~   -    -     -     Mlbriach-Neaxadt,  ZiriUan  184. 
WagsUdt  893. 

—  im   OSentliohsa   lafectionaapital   in   Orlan  425. 

—  ErbOhoBf  iBB  allgameineii  Krenkenbanae  in 
Sehirding  496. 

VerpSega  kosten  eraatx  an  SSentliche  Erankanan- 
Btalten,  Beschaffung  der  Grundlagen  sur  Ent- 
Bcheidnng  Ober  Verpdsgskostenersats  124,   126, 

—  fOr  Bchwangere  und  WOcbDcrinDaa  aus  Croatien, 
Beibringung  Ton  Unabneiabarkeitieengnissen 
184. 

TeraatDOilung  daataeher  Halarforicber  und  Aertte 
in  Earisbad  377. 

—  des  deutschen  Yereinas  flir  Offantlieha  Geaund- 
beitapäege  in  UUncban  228,  395. 

—  der  ateiermKrkiacbeu  Amtairite  73. 

—  —  kQalenlindiscfaea  AmUlnte  276, 

—  —  —  dar  mlhrlscksa  Amtstrate  8. 
Vertriebs varbot,  s.  Verbot. 
VariTallungggerichtahof,  Erkanntniase: 

Annabme  panachalinar  CaaaenarEteaatellen 
116. 

Barecbtignog  dar  Zaholrate  aar  AnaQbung  dar 
Zabntedmik  32. 

Brunnaograbung  in  der  NShe  von  Heilquellen 
493. 

Grundwasser  nach  dem  WMaenreehtag«aelM  197, 
199. 

Competana  der  politischen  BebOrden  bei  Apo- 
theken-Errichtung   nnd  Verlegung  187,  341, 

Errieh  luDg  von  Apotheken  durch  Beürks- 
K  ranken  oassan  524. 

EinschTÜnkung  des  Selbatbettimmangarechlet 
dar  Qemalndan  in  AusUbang  dar  Gaaandheits- 
poliiei   durch   die  beatehaudan   Geseue   187. 

EntachKdiguDg  für  die  an  UnteTsuchnngaanacken 
aatnommanan  Lebenamittal  293, 

Festatellung  dea  Krankbeitsbeginnea  im  Sinne 
dea  KrankenTaraicherungsgasetaea  420. 

HandhabDDg  das  staatlichen  Aufaichtarachtaa 
binaichtlich  der  im  aelbstfindigan  Wirkungs- 
kreisa der  Oemeiuda  getroffenen  Verfügungen 
{Schliessung  eines  Friedhofes)  308. 

Becarsreoht  der  aemeinden  bei  Errichtung  ge- 
werblicher Bei  rieba  anlag  an  72. 

Titelführang  der  Zahntechniker  (maaiacher 
Denüai)  iJ4. 

Vorauaaataungen  fllr  die  Verweigerung  der  Con- 
cassiou  inm  Betriebe  det  Zabotechuikerga- 
warbss  260. 

Umfang  der  Sritlichan  Anaeigepflicbt  bei  In- 
feciionakrankheiten  43. 

Verbot  der  BenQlaung  von  LocalitSlen  ala  Wohn- 
rKume  nnd  Werkstütten  ans  AnUsa  der  Cholera ; 
Dauer    der     Wirkaamkeit      diessa    Vsrl>otea 


od;    bei  Et- 

ll*g«D   21. 

EiomDiidniig 
he  GowImw 


MMlbBB  bin- 
295. 
Vieb-    and   Feia(lib«nhmQ-0*ulE     ün    D«alioli«ti 

Baicb«,  ÜMÜiraiM  lokraflMtaniif  119. 
~    —  —  Ordnnng,    BesUbaogaa    d«nelb«D    cum 

ThierRenchengeMtse  296. 
TiebTeciicherniig',  i.  ÄbgMndnstenbaiw,  TeteriDiie 

k»gt]«g«ah»iteo. 
Tlufer,    loMittu   tut  Sanenti)ffbftiIv«Tf«br«ii,   O«- 

bummitlelTeraeadDDg^  246. 
Tolknchnlen,  Begalmig  der  YomKhms  deT  Impfaog 

■n  deuelben  in  BSbmsn  271. 
VolluzShiDng,    Ergebniue,    maasa^ebend    für   die 

HeiHniiebuDf    toq    StSdten    snr    Vorlage    der 

Wochenaiu weise  über  OebnneD  and  SterbefSlle 

VorarlberE.  Wasser  «eraorgnog  301. 

-  8.  «ucb  Tirol. 

Tarkebroogei  gegen  Tubercalose,  Peet  etc.,  s.  da- 

ietbet. 
Berufs- und  (GeweTbe-)KraiikheiteiiiDltalie)). 


119. 


n  460.  ! 


Torprüfangen,  pbarmacentiscbe,  Exami 
"       ~   "  r  BekSnjpfaDg  der  Taberouloae  346. 

—  Verbreitung  derselben  369. 


Wlbibarkeit  der  Gemeindesnte    in  die  Qemeiude- 

Tertietang  (Oaliiien)  340. 
Wagstadt,  Krankenbans,  Verllngernng  desOeffent' 

lichkeitsrechtes  393. 
Wabliecbt,  s.  Wäblbarbeit. 
Wallfahrtsorte,  sanitäre  Votkebrungren  114. 
Wandtafeln   fUr   erste  Oilfe,   von  Dr.  J.  Lamberg 

307. 
Wamsdorf,  nenea  Siecbenbans  87. 
—  nener  Schlachthof  821. 

Wartepersonal  dsr  Uffentlioben  Krank gnaDStalten, 
Belehmng  desselben  über  die  Pflege  Oeistei- 
kranker  108. 

asaerentnahmestellBn  anf  dem  I^nde  397. 
ssserheilanstalten,  a.  Frivatheilan stallen. 
uaerUnfe,  hygienische  Ueberwachung  395. 
uaerleitnngeQ,  s.  Wasserveraorgnng. 
asserrersorgong  in  Oesterreich  165. 

-  in  BShmen  166. 

-  der  Bukowina  181. 
-~  Dalmatien  183. 

-  Kirnten  1S3. 

-  Krain  193. 


241. 

—  in  OberSBterTei<di  243. 

-  Salzburg  243. 

-  Schlesien  264. 
Steiermark  266,  278,  289. 

—  -  Tirol  tind  Vorarlberg  301. 
Wasserrecht,   Behandlung    der    EimnDudung    tod 

Unratbacantlea  in  Bffentliehe  Qewliasar  420. 

—  OmodwaMer  vom  Standpnnkts  deaaalben  197, 
199. 

-  Verbot  der  BranncegrabDOg    in   der  NJthe  von 
Heilquellen  im  W.  K    G.  oiebt  begrSndst  493. 

WaaserreiniguDg,  t.  blologischea  Verfahren. 

.Wauer,  s.  auch  Gmndwasier. 

Waaiersasali  bei  Obatmaitbereitimg  276. 

Wecheemeber,  t.  Malaria. 

Wein.  s.  aoch  Obstmovt 

Weinproben,  s.  Lsbenimittalproben. 

WerksUtteo,    Verbot     der    Benfltaang    von    aiabt 

eanitCtsgemlsasD  Rlumen  im  Qrtinde  des  g  74 

der  Geweibeordaung  Ö8ö. 
Wiederimpfungen,  s.  Impfungen. 
Wien,  alte  BQrgeripitalsapathske  60. 

—  ApolhekenTerhillnia*«  in  W.  217. 

—  diagnostische   Station    fUr    Lyssa    und   andere 
Tfaierkrankheiten  13& 

—  Jabresbericbt    der    Station     fQr     diagnoitische 
Thieriinpfuiigan  332. 

—  Heilstätte  fttr  Lapuskranke  148. 

—  Impätoffgewinonngsanstalt  137. 

-  Impfstoff  bestellung  bei  der  k.  k.  Impfsto^ewin- 
nungsanstalt  196. 

—  Jahresbericht  des  Poliseichefanstes  96. 
Kinderschnizstationen,  Verein  3ö6. 

—  Kinderscbntz-   und  Rettnngsgesallscbaft    in  W. 
356. 

Lysaainstitnt  138. 

Med  icamentenau  «lagen       der      Krankencasaen 

545. 

-  Fri  Tatheil  an  stalt  fflr  elektromagnetische  Therapie 


Jahresbericht 


468. 

—  saniiire     Verhgltnisss, 
Poliieichefariies. 

—  Serotherapeutischea  Tnstitnt  138. 

—  k.  k.  Allgemeines  Krankenhaus,  Unterrichts- 
cnrse  aar  Aasbildung  von  Desinfectiaasdienero 
191. 

—  —  Krankenanstalten,  Fahrang  der  Beieichnung 
>k.  k.(  durch  dsren  Diener  191. 

-_  -  -   aieicbstelliing     der     Dienstleistung     des 

Personales  der  Medicamenten -Eigenregie  mit 
jener  des  Personales  der  Dffentlicben  Apotheken 
70,  315. 

—  —  —  Nensystemisirung  des  PeraonalsCandes 
der  Hedicamenten- Eigenregie  120, 

Jahrbuch  pro  1899  96, 

—  —  —  ärztliche  Hilfeleislang  an  wegen  Platz- 
mangels za  rück  gewiesenen  Kranken     60t, 

—  —  —  Pen aionsbehand lang  der  nichtklinischen 
Abtbeilungs-  und  Institatsvorstlitide  356. 

—  —  -  Unterweisung  in  Aerite  in  der  prak- 
tischen Receptirkunda  16. 

Wien,  Zuweisung  acharlacbkranker  Kinder  an  das 
St.  Annen  -  Kinderspiial  behufs  Prüfung  des 
ScharlachacFumB  468. 
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'ou    Unab  weilbar- 
ii liehen  Kranken- 
Crostien  184. 
1    und   SterbefUle 

•eo,    ■snitlre    An- 


loie  351. 
laoOtEUDg  an«  An- 

37- 

^linge  der  Labrer- 
ilteo  386. 
dem  Lande  397. 
ndeaureachen  (Bei- 


BÜbasg  der  Zaha- 


Zi,bntechnik,  Berecbtigpang  der  Zabnirzte  sur  Aqs- 

Obung  32. 
Zabntecbniker,     TitelfQlirDiig    (nuiischer  Dentlil) 

M. 

—  VoraaietiaD^   für   dia   Veiweigaraag    der   Qe- 
werbeconceBsioti  260. 

Zancibar,  Pestmiaaanahmen,  i.  daseibat. 
Zeitacbrift   fUr   Tabercnlote    nnd  HeilttStteuwuen 

564. 
ZeDgniBBe  zur  BegrUndang;  von  ScbalversKnmniiHen 

640. 
— der  ünabweiibarkeit  der  an  öffenllicben 

Krank  enaastalten      aufgenommenen      W6cbne- 

rinnen  und  Schwangeren  ans  Croatien  181. 
Ziegetgruben,  AnafUlJang  mit  AbfalUtoffen  282. 

—  Benutzung  su  Baiipltlien  282. 

Zoonaaan,    Intervanlion    der  Amtaänte   bei  Ueber- 
tragoDg  aaf  Menschen  120. 

—  r.  auch  Milzbrand,  Ljsaa,  Roti. 
Zubareitnagen,   pharmaceu tische,   xam  allgemeinen 

Verkehr  lugelauene  60,  300. 
^  g.  auch  PrÄparate, 
Ziickerintabletlen,  Abgabe  412. 

ZUudhSlzchenfabrication,  Phos phorvergiftun gen  42Ü. 
Zwang,   unwideratehlicher,   Beurtheilung  deaselbea 

185. 
Zwitlan,  »ffentlicbea  Kiankenhaaa  184. 


Anhang. 
Iironologisches  Verzeichnis 

eser  Zeitachritt   enthaltenen  Gesetze,    Verordnungen  und 
Erlässe. 

geben  die  Seiten  des  Blattes  so,    aof  welchen   die  ttetrefiendeo  Qe- 
le,  Tetordnnugen  etc.  la  finden  sind.) 

,  Mi]iiBterial-Verordimn8>en  und  Erläue. 

Innern  vom  30.  April,  Z.  6973,  8.  285  (Anmerkung). 
iterinm  vom  22.  Mai,  Abth.  14,  Nr.  1197,  8.  28ö  (Anmerkong). 
Inoern  »om  2.  Äagnst,  8.  13233,  8.  360. 
»  vom  U.  September,  Z.  17417,  S.  312. 
CnItiM  nnd  ünterrlcbt  vom  28.  September,  Z.  28365,  S.  108. 
G.  Bl.  1902  Nr.  26,  S.  76. 
Innern  vom  7.  Norember,  Z.  41134,  8.  108. 
'      9.         .  Z.  39343,  8.  24. 

.     12.        .  Z.  37H83,  S.  60. 

.     20.        -  Z.  37191,  S.  564. 

■•     27.        .  Z.  38078,  S.  60. 

9  vom  80.  November,  Z.  18560,  S.  24. 
Innern  vom  4.  December,  Z.  45242,  8.  24. 

isteriums    im   EinvernehoieD    mit   dem  Miniaterinm    des    Innern    vom 
Nr.  217,  8.  6 

Innern  vom  11.  December,  Z.  16433,  8.  15. 
.     13.        .  Z.  38466,  8.  7. 

.     20.        .  Z.  47238,  S.  6. 

.     23.        .  Z.  45034,  S.  7. 

ams  vom  8.  JSnner,  Z.  55  H.  M.,  S.  36. 
«  vom  16.  Jänner,  Z.  24064,  S.  136. 
Innsrn  vom  19.  Jänner,  Z.  232,  8.  108. 
.     21.        •      Z.  2400,  S.  42, 
.     22.  .       Z.  48203  ei  1901,  S.  120. 

>     28.        .      Z.  3786,  8.  105. 
is    des  Innern,    der   Jostis,    das    Handels    und    des  Ackerbaues  Tom 
>.  27,  S.  79. 

IS  des  Innern  vom  5.  Febrnar,  R.  O.  Bl.  Nr.  31,  S.  70. 
Innern  vom  5.  Februar,  Z.  39709  ei  1901,  8.  120. 
Cnltus  und  Unterricht   vom  8.  Februar.  Z.  3961,  8.  148. 
Innern  vom  15.  Februar,  Z.  4097,  S.  150. 
.      18.        .        Z.  3982,  8.  106. 
.      22.        .        Z.  6143.  S.  105. 

1.  MSra,  Z.  45145  ez  1901,  S.  14B. 
.      10.     .      Z.  4794,  8.  300. 
'nltus    nnd  Unterricht   im  Einvernehmen    mit    dem  Ministerium   des 
.  12683,  S.  171. 
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2.  ErlasB  des  Ministeriums  des  Innern  vom  21.  Mars,  Z.  6öl2,  S.  184. 
Jastizministerlams  vom  25.  März,  Z.  6000,  S.  204. 
Ministerinms  des  Innern  vom  2ö.  März,  Z.  7488,  S.  300. 
Verordnung^   der   Ministerien   des    Innern  und  des   Handels    vom    26.  März,    R.  G.  Bl.  Nr.  66, 
8.  171. 

Erlass  des  Ministeriums  für  Cultus  und  Unterricht  vom  27.  März,  Z.  8119,  S.  264. 

>  «  des  Innern  vom  10.  April,  Z.  12340,  8.  183. 

>  »  >     Justizministeriums  vom  10.  April,  Z.  7493,  S.  246. 

*  14.  *  Z.  13913,  8.  276. 
»  lö.  »  Z.  14330,  8.  196. 
-      16.       >      Z.  7001,  8.  223. 

»  >         »         »      21.       »       Z.  16441,  8.  213. 

»    Ministers    für    Cnitus    und    Unterricht    im    Einvernehmen    mit    dem    Ministerium    des 
Innern  vom  22.  April,  R.  G.  Bl.  Nr.  89,  8.  222. 
Teiordnung  der  Ministerien  des  Innern,  der  Justiz    und    des    Handels  vom  23.  April,   R.  G.  Bl. 
Nr.  81,  8.  222. 

Erlass  des  Ministeriums  des  Innern  vom  26.  April,  Z.  16022,  8.  215. 

.       6.  Mai,  Z.  13884,  8.  245. 
»       6.     »      Z.  15482,  8.  245. 
»  »  »         »  *       9.     >      Z.  16090,  8.  239. 

Verordnung  des  Justizministeriums  vom  16.  Mai,  V.  Hl.  d.  Just.-Minist.  Nr.  22,  8.  270. 
Erlass  des  Ministeriums  des  Innern  vom  19.  Mai,  Z.  6796,  8.  300. 
»       >  »  »         >  >     25.     >      Z.  9337.  8.  307. 

»       >  >  »         .  .     28.     >      Z.  10001,  8.  300. 

Verordnung^  der  Ministerien    des    Innern,   der  Justiz   und    des  Handels  vom    4.  Juni,    R.  G.  Bl. 

Nr.  113,  8.  282. 
Verordnung    des  Handelsministeriums   im    Einvernehmen    mit    den  Ministerien    des  Innern,    der 

Justiz  und  des  Ackerbaues  vom  5.  Juni,  R.  G.  Bl.  Nr.  119,  8.  306. 
Erlass  des  Ministeriums  des  Innern  vom     9.  Juni,  Z.  35875  ex  1901,  8.  307. 

-  12.  »  Z.  20253,  8.  300. 
»  17.  >  Z.  13348,  8.  317. 
'     20.      »      Z.  18798,  8.  307. 

*  21.      »      Z.  25403,  8.  318. 
»          *     27.      »      Z.  26756,  S.  468. 

»  »  tUr    Cultus    und   Unterricht   vom    2.  Juli,    Z.  35078  ez  1901,    (V.  Bl.  d. 

Unterr.Min.  Nr.  36)  8.  386. 
Erlass  des  Ministerpräsidenten  als  Leiters   des  Ministeriums  des  Innern  vom  14.  Juli,  Z.  29949, 

8.  346. 
Erlass  des  Ministeriams  des  Innern  vom  25.  Juli,  Z.  31870,  8.  869. 

»      27.     »     ad  Z.  31916  ex  1902,  8.  362. 
.      31.     »     Z.  31233,  S.  384. 
»         »  »  »         »  »      31.     >     Z.  30374,  S.  386. 

Verordnung  des  Justizministeriums  vom  6.  August,  V.  Bl.  d.  Just.-Minist.  Nr.  37,  S.  393. 
Erlass  des  Finanzministeriums  vom  25.  August,  Z.  29465,  S.  604. 
Erlass  des  Ministeriums  des  Innern  vom  3.  September,  Z.  2122,  8.  544. 
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>    Ministeriums  des  Innern  vom  18.  September,  Z.  29694,  S.  564. 
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>     12.  Jali,  Z.  145259,  S.  440. 

>       Gesetz  vom  1.  September,  L.  G.  BI.  Nr.  52,  S.  502. 

Bukowina.  1902.  Erlass  der  LandetregieruDg  vom  28.  Jänner,  Z.  2062,  S.  93. 

»     3.  Bttre,  Z.  12821  ex  1901,  S.  196. 
»     4.  April,  Z.  8932,  S.  285. 
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>  Eriass  der  Statthalterei  vom  16.  December.  Z.  34311,  S.  57. 
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mg  pharmacentiseher  Erzengnisse 

icommission  des  Obersten  Sanitätsrafhes. 

ungen  der  Verordnung  des  Ministeriums  des  Innern  vom 
Nr.  40,*)  dürfen  jene  pharmaceutlBchen  Erzeu^isse,  welche 
Verkehr  bestimmt  sind,  d.  h.  solche,  welche  nicht  blos  im 
er  einzelnen  Apotheke,  in  welcher  sie  bereitet  werden,  sondern 
oder  in  fremden  Apotheken  in  Vertrieb  gebracht  werden 
Apotheken  verkehr  gebracht  werden,  wenn  sie  dem  Ministe- 
:,  durch  die  hiezu  bestimmte  Fachcommiasion  des  Obersten 
nd  mittelst  ministerieller,  binnen  3  Monaten  zuzastellender 
teil  oder  unbedingten  Verkehre  freigegeben  worden  sind. 
des  Obersten  Sanitätsrathes  geht  bei  dieser  Beurtheilung 
Sanitatsrathe  beschlossenen  Regulativ  vor,  dessen  Inhalt 
Kreise  der  pharmaoeutiscben  Producenten  von  Wichtigkeit 
einen  Kenntnis  gebracht  wird. 

Allgemeine  Bemerkangen. 

le  Erzeugnisse  des  allgemeinen  Apothekenverkehres 

fe   überlassene    einfache  Arzneimittel   und  pharmaceu tische 
den   Pharmacopoea   Austr.    ed.    VII.   vom   Jahre    1889. 
Hroittel  und  Präparate  der  drei  vorangegangenen  Aus- 
I   der  De «terre ichischen    Pharmacopöe   mit   Ausnahme   der- 
ber ei  tungs  Vorschrift  etwa  in  der  edit.  VIL  eine  Abänderung 

fe  zugelassene  nicht  officinelle  Ärzneiartikel. 

ungen  der  sub  a),  b)  und  c)  angeführten,  an  die  ärztliche 

idenen  Handverkaufsartikel. 

le  Präparate,  welche  nach  der  Bereitunge Vorschrift  anderer 

?harmacopöen  hergestellt  und  nach  Maassgabe  der  hier- 

die  ärztliche  Verscbreibung  nicht  gebunden  sind, 
[igefllhrten  in-  und  ausländischen   pharmaceu  tischen  Präpa- 
■>ren  als  unter  dem  authentischen  officinellen  Namen, 
srsetzung  in  den  Verkehr  gebracht  werden; 
listerialverordnnng    vom     17.  Decemhor   1894,   R.    G.    Bl. 

angeführten,  nach  älteren  ärztlichen  Recepten  als 
estelUen,  von  altersher  als  Volksmittel  gebräuchlichen 
;h  nur  unter  einer  in  Bezug  auf  Gehalt  oder  Wirknnga- 
ichnung.  welche  zu  Missdentungen  oder  Irreführungen 
li 

le  Specialitäten,  d.h.  als  Arzneimittel  anerkannte  Stoffe 
)  oder  pharmaceutische  Präparate  (Extracte,  Tincturen  etc.). 
Igen  derselben  in  einer  neuen,  bezUglich  der  Anwendung 
tn  Geruchs-,  Gesichts-  und  Geschmacksinne  zusagenderen 
psulae  gelatinosae,  Dragees,  Keratioirte  Pillen,  Supposiloria, 
tae,  Injectionsflüssigkeiten  etc.). 

;)  genannten  pharmaceutischen  Erzeugnisse  können 
sobachtuDg   der    für   den  Verkehr   mit  Arzneimitteln  über- 


t 
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haupt  und  für  die    sogenannten  pharmaceutischen  Specialitäten  im  Besdi^ie^ppi 
die  Ministerial Verordnungen  vom  17.  December  1894,  R.  G.  Bl.  Nr.  239,  i^  1^.' 
1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  40,  festgestellten  Bestimmungen  in  den  allgemeinen  Apotli     , 
verkehr  gebracht  werden,  wenn  dieselben  zuvor    bei    der    politischen    Behörde  Jj"*^^' 
meldet  wurden,    und   dem    betretenden   Apotheker   die   ofticielle    Verständi^anj^^ 
gegangen  ist,  dass  sieh  das  Ministerium  des  Innern    zu    einem  Verbote   nicht  T 
lasst  gefunden  habe. 

Ausländische   pharmaceutische   Artikel  dieser  Art  sind   in   gleicher  WeiB6 
zwar  durch  jenen  österreichischen  Apotheker,  welcher  dieselben  in  Depot  genom: 
hat,  anzumelden. 

3.  Pharmaceutische  Zubereitungen  von  statthaften  Handverkaufsartikeln, 
lediglich  im  Eigenbetriebe  einer  Apotheke  im  Hand  verkaufe  abgegeben  werden, 
nicht  zum  allgemeinen  Vertriebe  bestimmt  sind,   geboren  nicht  in  die  Katego^ 
jener  pharmaceutischen  Erzeugnisse,  welche  im  Sinne  der   citirten  Ministerialveroi^^^l'^^ 
nung  der  Anmeldung  und  besonderen    behördlichen  Bewilligung  bedürfen;  äaa'-^V^ai^ 
zeichnis  und  die  Bereitungsvorschriften  dieser  Handverkaufdartikel  müssen  jedoch  is0i 
Einsicht  des  Amtsarztes,   respective    der   revidirenden    Commission    in    der  Apothe%j| 
vorUegen.   Illegale   Handverkaufsartikel   verfallen    dem    Verbote   der   überwacb^ai 
politischen  Behörde. 

Regulativ 

für  die  Benrtheilang  und  Begutachtung  der  zur  Anmeldung  kommenden    pharmacentischeii'^,; 

Specialitäten  und  sonstigen  pharmaceutischen  Erzeugnisse. 


•  Tf»! 


A.  Specialitäten.  \|j5 

* 

I.  Formale    Prüfung. 

1.  Bezeichnung    (Name)    der  pharmaceutischen  Specialität. 
Die  Bezeichnung  muss  sowohl  dem    Inhalte,   als  der   Form   nach    der   den[V4 

angemeldeten  Artikel  zugrunde    liegenden    Bereitungsvorschrift    (IL  3.)    entsprecheüd 
gewählt   sein,    respective    den    Haupt-    oder    den    wichtigsten    Bestandtheil   derselb^/^l 
angeben.  ^i 

Officinelle  Namen  dürfen  für  pharmaceutische  Specialitäten  nicht  angewendet 
werden. 

Phantasienamen,  welche  in  Oesterreich  Wortmarkenschutz  gemessen,  dürfen   ; 
nur  neben  der  vorgeschriebenen  Bezeichnung  und  unter  ausdrücklicher  Hin  Weisung 
auf  ihre  Bedeutung  als  Wortmarke,  angewendet  werden. 

2.  Auf  dem  betreffenden  Behältnisse  (Schachtel,  Glas,  Flasche,  Tiegel  etc.)  muss    ui 
die    für  die  Arzneiabgabe  in  Apotheken  vorgeschriebene  Signatur,    enthaltend    die 
Benennung  (s.  1.),  die  Firma  der  betreffenden  Apotheke,  die  Preisangabe    und    die 
einfache,  jede  eigentliche  ärztliche  Ordination  ausschliessen de  Gebrauchsanwei- 
sung angebracht  sein. 

Hiebei  ist  auch  die  Art  derVerpackung  ins  Auge  zu  fassen  und  auf  etwa 
beigegebene  gedruckte  Atteste,  Empfehlungen  der  Wirksamkeit  und  Leistung  der 
Specialität  etc.  zu  achten. 

IL  Prüfung  der  Bereitungsvorschrift. 

3.  Die  der  angemeldeten  pharmaceutischen  Specialität  vorschriftsmässig  bei- 
zugebende Bereitungsvorschrift  muss  authentisch,  d.  h.  von  dem  Gesuchsteller 
(Apotheker,  verantwortlichen  Leiter  der  Apotheke)  oder  Erzeuger  der  Specialität 
eigenhändig  gefertigt  sein. 

Die  Bereitungsvorschrift  selbst  kann  allenfalls  gedruckt  vorliegen,  Datum  und 
Namensfertigung  müssen  geschrieben  sein. 

1* 


ilt  der  Bereitungsvorscbrift  miiaB  dea  Bestimmungen  der 
[Dgeo  vom  17.  December  1894  und  16.  April  1901  in  allen  Punkten 
sie  darf  bei  Artikeln  für  den  freien  Verkauf  im  Allgemeinen  nur 
ife  der  Apotheken  zulässigen  einfachen  Arzneimittel  oder  phar- 
Täparate  fQr  eich  oder  höchstens  in  einer  einfachen  Mischung 
Agende  pbarmaceutiscbe  SpeciaÜt&t  muss  ein  wirkliches  Novum, 
lussere  Form,  auf  Farbe,  Geruch,  G-eBohmack  etc.  etwas  Zweck- 
s,  Annehmbares,  Vortheilhaftes  u.  s.  w.  darstellen,  nicht  etwa  eine 
be  nach  allem,  nach  ihrem  G-anzen  den  Eindruck  eines  auf  die 
ublikums  berechneten  Artikels  macht. 

che  Special itäten,  welche  auf  Grund  einer  complicirten  Arznei- 
estellt  sind,  oder  welche  an  die  ärztliche  Verordnung  gebun- 
alten,  müssen  durch  ein  vorzulegendes  legales  authentisches 
t  sein. 

ikeln  muss  die  auf  jedem  Arzneibehfiltnisse  anzubringende  Signatur 
h  die  genaue  Angabe  der  Dosirung  des  in  der  Specialität  ent- 
kenden  Stoffes  oder  der  darin  enthaltenen  derlei  Stoffe,  sowie  den 

enthalten,  dass  dieser  Artikel  nur  über  ärztliche  Verordnung 
I  abgegeben  werden  darf. 

ungsvorschrift  muss,  vom  rein  cbemisch|en,  vom  pbarmakolo- 
ieutischen  und  sanitätspolizeilischän  Standpunkte  geprüft, 

und  Regeln  einer  rationellen  Arzneiverordnung  und  Thera- 
Qualität  und  Quantität  der  einzelnen,  zumal  der  wirksamen  Se- 
ihen. 

ie  angemeldete  pbarmaceutiscbe  Specialität  angesetzte  Verkaufs- 
igemessener  sein. 

leilung  des  Preises  der  angemeldeten  SpecialitAt  erfolgt  auf 
rten  Preisberechnung  bei  der  Bereitung  in  grossen  Quantitäten 
1  dem  vorgeschriebenen  Elaborationsbuche  (P.  4  der  Miniaterial- 
17.  December  1894),  welche  in  beglaubigter  Abschrift  von  dem 
iulegeu  sind. 

technische    Untersuchung   der    Specialität, 

sehe  Untersuchung  der  angemeldeten  pharmaceutischen  Specialität 
^gel  in  den  dem  k.  k.  Ministerium  des  Innern,  beziehungsweise  dem 
the  zur  Verftlgung  stehenden  Laboratorien. 

unter  Zuhilfenahme  des  pharmakologischen  Experimentes  erhaltenen 
tischen  und   pbarmakognostiscben  Untersuchung  müssen   qualitaUv 

allen  Punkten  mit  der  vorgelegten  authentischen  Bereitungsvor- 
men. 

eine  genaue  qualitative  und  quantitative  Analyse  des  als  pharma- 
Ü   vorgelegten   Artikels   nicht   durchführbar    wäre,   muss   die   zur 

vorgelegten  Bereitungsvorscbrift  lege  artis  hergestellte  Zubereitung 
ichen  und  chemischen  Eigenschaften,  in  ihrer  Form  und  Wirkung 
laceutiache  Specialität  vorgelegten  Artikel  übereinstimmen. 

ihtung   der  pharmaceutischen  Specialität  auf  Grund  von 
I.-III. 

itung  der  pharmaceutischen  SpeciaUtät  sind  auf  Grund  der  Er- 
I. — III  durchgeführten  Prüfung  folgende  Gesichtspunkte  als  maass' 
ten: 


sind  abzuweisen  aU  Specialitaten  für  den  Verkehr  angemeldete 
siehe  nicht  als  SpeciatilSten  im  Sinne  der  MiniaterialTerordnung 
r  1894,  flondern  entweder  als  evidente  Arcana  (P.  4)  oder  als 
le  DiBpenaationsform  gebrachte  Wiederholungen  oder  Nadi- 
^keln  sich  erweisen,  welche  bereits  in  der  gütigen  österreichischen 

Jahre  1889  (edit.  VII.)  sammt  Nachtrag  oder  in  einer  der  drei 
Ausgaben  der  österreichischen  Pharmacopöe  oder  in  einer  anderen 
n  europäischen  Pharmacopöe  enthalten  sind,  oder  aber  in  die 
der  citirten  Ministerialverordnung  angeführten,  aus  Siterer  Zeit 
aren  Handverkanfsartikel  fallen. 
isen  ist  eine  angemeldete  Specialität, 

lurch  die  technische  Untersuchung  (P.  7)  gefundene  Zusammensetzung 
ische  Specialität  angemeldeten  Artikels  der  beigegebenen  authen- 
igsTorschrift  nicht  entspricht,  namentlich,  wenn  Bestand th eile 
welche  in  der  Bereitungsvorschrift  gar  nicht  genannt  sind,  oder 
Q  letzterer  angeführte  Bestandtheile  durch  die  technische  Unter- 
inden  wurden; 

der  BereitungsTorschrift  angeführte  Bestandtheile  überhaupt  und 
e  von  starker  oder  von  stärkerer  Wirkung  incompatibel 
len  Standpunkte  aus  aber  nebeneinander  nicht  bestehen  können, 
;ehören,  eventuell  eine  unwirksame  oder  aber  eine  unerwünscht 
enfalls  selbst  gefährliche  Verbindung  liefern  n.  s.  w.; 
in  der  Bereitungsvorschrift  angegebenen  Bestandtheile  ihrer  Natur 
:e{uhrten  Mischungsverhältnissen  nach,  also  qualitativ  und  quanti- 
snden  Form  der  Specialität  ganz  unmöglich  entsprechen, 
len  musB,  dass  aus  der  Mischung  der  in  der  Bereitungsvorscbrift 
theile  nach  Qualität  nnd  Quantität  die  vorgelegte  Form  der  phar- 
[alitftt  nicht  resultiren  kann; 

Dosirnng  der  Bestandtheile  der  pharmaceutischen  Specialität 
insbesondere  der  darin  enthaltenen  wirksamen  Bestandtheile  den 
sen  nicht  entspricht,  und  zwar  sowohl  in  Bezug  auf  die  Einzeln- 
esammtdosis; 

für  die  pharmaceutiacbe  Specialität  angesetzte  Preis  ein  unver- 
r  ist. 

Itate  der  technischen  Untersuchung  werden  von  dem  betreffenden 
ande  in  einer  Sitzung  des  pharmaceutischen  Comit^s  vorgetragen, 
lität  auf  Grund  derselben,  sowie  nach  den  sub  IV  angeführten  Pinn- 

»e  der  Beurtheilung,  das  Endgutachten  und  der  Antrag  des 
ung  oder  Abweisung  werden  in  ein  vorgedrucktes  Formulare  cin- 

folgende  Bubriken  zu  enthalten: 

Bezeichnung,  Form,  Verpackung,  Signatur,  Bereitungsvorschiilt, 
Befund,  Gutachten,  Antrag  des  Comit^s. 

ide  legt  das  ausgeftÜlte  Formulare  sodann  sammt  dem  Referate 
e  Untersuchung  und  deren  Resultate  dem  k.  k.  Ministerium  des 
Berichterstattung  vor. 

:.  Arzneiartikel,  welche  keine  Specialitaten  sind, 
en  allgemeinen  Verkehr  bestimmten,  nicht   als    pharmaceiiti- 
>n  quahficirten  Artikeln  gelten  hinsichtlich  der  Erlangung  der  /.u- 
zum  allgemeinen  Vertriebe  die  für  den  Verkehr  mit  Handverkaiifs- 
!n  Vorschriften. 


aeioen  Verkehr  bestimmten  Ärzneizubereitungen  und  pbar- 
der  ähereD  Ausgaben  der  ö sterre ich i sehen  PharmacopBa  oder 
-er  europaischer  Staaten  (Vorbm.  1)  ist  der  Hinweis  auf  die 
r  österreichiBchen  oder  fremdländisohen  PharmacopÖe,  sowie 
entischen  Berei tue ga Vorschrift  nach  der  betreffenden  Phar- 
shsteller  zu  verlangen. 

organges  bei  der  fachtechniaohen  FrQfung  aller  dieser  Artikel 
aceutischen  Specialitttten  normirten  Bestimmungen. 


initätsgesetze  und  Verordnungen. 


lelsministeriums 
iem  Ministerium 
December  1901, 


inK  der  Mlnlatcrlitl- 
raitr  11*83,  R.  Q.  Bl. 
vom  S.  MKrB  IK»?, 
lUipollBClIlelie  Be- 
den Detnllverksaf 
die  AafbeivftbrDny 
id    den    T räuspert 


)  in  der  Celluloid- 
in  der  Celluloid- 
Uterialverord  Düngen 
G.  Bl.  Nr.  28,  nnd 
i.  Bl.  Nr.  25,  ge- 
ll sn  Stelle  der  er- 
nach  folgen  dl 


Be- 


welcbe  eelbataDdige 
rscbieden  bensonten 
rtikel  als  ;  Wäache- 
e,   Raucbreftu leiten, 

u.  dgl.   verkaufen, 
slagen   mit  der  Äuf- 
."   zu  bezeiehnen. 
»enden,  welche  Gel- 

benannten  gleichen 
gte  Artikel  in  Ver- 
,ren  Betriebe  statten 
ihrer  Aufbewahrung 
IbruDg  mit  offener 
blieSBen.  In  Locali- 
oder  Celluloidgegen- 
aufbe wahrt  werden, 
bar  sein  (Hydranten 


etc.),  und  soll  die  Beleuchtung  womCglicb  eine 
elektrische  nein. 

§  3.  Die  Verpackang  der  Celluloidgegen- 
BtSnde  beim  Transporte  muas  eine  derartige 
seiD,  das«  die  Moglicbkeit  einer  Berührung 
der  QegenstSnde  mit  offener  Flamme  ausge- 
achloBHen  ist. 

g  4.  Die  Nichtbeobacbtung  der  voretefaen- 
den  Anordnungen  unterliegt  der  Ahndung  nach 
den  bestehenden  gesetzlichen  Bestimmungen. 

§  5.  Diese  Verordnung  tritt  binnen  vier 
Wochen,  vom  Tage  der  Kundmachung  gerechnet, 
in  Wirkaamkeit. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  20.  December  1901,  Z.  47238, 

an  alle  policiachen  LandesbehÖrden, 

ketrelTeiid    die  KeanEeleiiiiaBK  den  an*  peet- 

veraeaetaCe«  Oecendeu  In  Inlandtachen  Hftfen 

elnaretrodTenen    nnd    der    »sultdren    Raviilon 

nateraoKenen  RelieKepMcke*. 

Um  den  Vollaug  der  sanittttspoliaeilicben 
Revision  des  aus  pest verseuchten  Gegenden 
anf  dem  Seewege  in  inländischen  Häfen  ein- 
getroffenen und  von  dort  weiter  beförderten 
Reisegeplickes  ersichtlich  zn  machen,  hat  die 
k.  k.  SeebebÖrde  über  Weisung  des  k,  li.  Handela- 
ministeriums  mit  dem  an  diu  unterstehenden 
Hafen-  und  SeeaanitätsKmter  und  Funciion&re 
gerichteten  Erlasse  vom  29.  November  1901, 
Z.  153T9,  die  Anordnung  getroffen,  dasa  das 
BUS  p  est  verseuchten  Gegenden  auf  dem  Seewege 
eingetroffene  UeisegepILck  nach  vollzogener 
Sanitätspolizei  lieber  Revision  mit  einem  Zettel 
versehen     werde,   durch   welchen    der 


derselben  ersichtlieh  gemacht  und  bescheinigt 
w^ird,  dass  der  betreffende  Gegenstand  unver- 
dftclitig,  beziehungsweise  der  Desinfection  unter- 
zogen worden  ist. 

Hievon    wird    die  k.  k zur  Ver- 

stftiidigung  der  unterstehenden  Behörden  in 
K^enntnis  gesetzt. 
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gerichtsftrztlichen  Sachverständigen  im  Straf- 
verfahren analog  anzuwenden  ist,  ist  rQck- 
sichtlich  der  Bestimmung  des  §  1,  lit.  A,  Z.  1, 
Post  c  dieser  Verordnung  in  dem  Sinne  zu  ver- 
stehen, dass  der  dort  vorgesehene  Tarifsatz  nur 
dann  Anwendung  zu  finden  hat,  wenn  seitens 
der  Arbeiterunfallversicherungsanatalt  ein  um- 
ständliches, wissenschaftlich  za  begründendes 
Gutachten  ausdrücklich  gewünscht  wird. 


£rlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
Tom  13.  December  1901,  Z.  38466, 

an  die  Statthalterei  in  Lemberg*) 

^«treflrettd  die  AmweBdony  des  neuen  Tarife« 
fttr  s«rtclitaArstliclie  YerrlebtnniT«»  anfamta* 
Awtllelke  Ontaebten  bei  Vnfallaerliebnnipen. 

In  Erledigung  des  Berichtes  vom  28.  Sep- 
tember d.  J.,  Z.  86814,  mit  welchem  eine  Ein- 
gabe der  dortigen  Arbeiterunfallversicherungs- 
anstalt  in  Angelegenheit  der  Gebüren  der  1.  f. 
Amtsärzte  für  Abgabe  von  Gutachten  bei  Un- 
fallverletzungen  versicherungspflichtiger  Per- 
sonen vorgelegt  wurde,  wird  die  k.  k.  Statt- 
halterei auf  den  h.  a.  Erlass  vom  19.  Mai  d.  J, 
Z.  15778,  verwiesen,  mit  welchem  diese  An- 
gelegenheit bereits  ihre  Regelung  gefunden  hat. 

Die  mit  diesem  Erlasse  getroffene  An- 
ordnung, dass  bei  Bemessung  der  Gebühren 
ffir  die  von  den  1.  f.  Bezirksärzten  bei  Unfalls- 
erhebuDgen  (§  31,  U.  V.  G.)  erstatteten  ärzt- 
lichen Gutachten  der  mit  der  Minis terial Ver- 
ordnung vom  20.  März  1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  34**) 
erlassene    neue   Tarif    für     die    Gebüren     der 

*)  In  Abschrift  allen  übrigen  Landesstellen 
in  Nachbange  zum  Erlasse  vom  19.  Mai  1901, 
Z.  1Ö778  (s.  Jahrg.  1901  d.  Bl.  S.  252)  zur  Kennt- 
nisnahme und  Darnaebachtung,  beziehungsweise  zur 
entsprechenden  weiteren  Veranlassung  übermittelt. 
**)  8.  Jahrgang  1901  d,  Bl.  8.  166. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  23.  December  1901,  Z.  45034, 

an  alle  polititischen  Laudesbehörden, 

bctreflTend  die  Terständlcaiiff  der  mnatändlipeii 
k.  k.  St»»tsb»bndlrectloneii  ttber  die  Yor- 
nabme  von  »»nltJlren  Kevlslonen  nnd  manl- 
ttttepollsel lieben  Amisbandlnniren  auf  staat- 
ileben  Babnterrllorlen. 


In  Folge  eines  vom  k.  k.  Eisenbabnmini- 
sterium  mit  Zuschrift  vom  23.  November  1.  J.^ 
Z.  40567/3  gestellten  Ersuchens  wird  der  k.  k. 

zur    weiteren    Veranlassung    bekannt 

gegeben,  dass  vor  etwaigen  durch  die  Sani- 
tätsorgane der  politischen  Verwaltung  vorzu- 
nehmenden sanitären  Revisionen  und  Amts- 
handlungen auf  staatlichen  Bahnterritorien  in 
der  Regel  eine  Mittheilung  an  die  zuständige 
k.  k.  Staatsbahndirection  zu  richten  und  mit 
derselben  erforderlichenfalls  das  Einvernehmen 
zu  pflegen  ist. 

Von  dieser  Regel  darf  nur  in  Fällen  be- 
sonderer Dringlichkeit  abgewichen  werden  ;  in 
solchen  Fällen  hat  die  Mittheilung  an  die  Staats- 
bahndirection gleichzeitig  mit  oder  unmittelbar 
nach  der  Abordnung  des  Sanitätsorgan  es  zu 
erfolgen. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältniese  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Frankreich.  Laut  telegrapbischer 
Mittheilung  aus  Marseille  vom  21.  December  sind  die  beiden  pestkranken  indischen  Heizer  des 
Dampfers  „Peninsular^  (siehe  Jahrg.  1901,  S.  572)  genesen;  dieselben  werden  demnächst  aus 
dem  Seelazarethe  in  Frioul  in  ihre  Heimat  zurüukbefördert  werden.  Der  pestkranke  Soldat, 
welcher  vom  Dampfer  „Peiho^  in  das  genannte  Seelasareth  abgegeben  worden  war  (siehe 
Jahrg.  1901  d.  BL,  S.  554),  befindet  sich  in  Reconvalescens.  Der  Dampfer  ,,Goorkha''  der 
British    India  Line,    auf   welchem  nach    der  Abfahrt    aus  dem  Hafen    von  Neapel  ein    pestver- 


• 
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dächtige^  Krankheitsfall  aufgetreten  war,  bat  die  für  Marseille  bestimmte  Ladung  im  Lazaretb- 
bafen  von  Frioul  gelöscht  und  hierauf  die  Fahrt  nach  England  fortgesetzt.  Die  beim  Löschen 
der  Ladung  beschäftigten  Arbeiter,  sowie  der  Pilote  wurden  im  Lazarethe  isolirt. 

Griechenland.  Die  48  stündige  Quarantaine  gegenüber  Uerkünften  aus  Aegypten  (siehe 
Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  572)  wurde  aufgehoben  und  das  Einfuhrverbot  auf  infectionsgefährliche 
Waren  beschränkt. 

Rumänien,  Die  sanitätspolizeilichen  Maassnahmen  gegenüber  Herkünften  aus  Smjrna 
wurden  vom  1.  (14.)  December  1901  an  ausser  Kraft  gesetzt. 

Russland.  Die  Quarantaine  gegenüber  Herkünften  aus  Aegypten  ist  seit  7.  December  v.  J. 
aufgehoben. 

BriUsch'Indien.  \n  Bombay  wurden  vom  6.  bis  12.  November  1901  111  Erkrankungen 
und  139  Todesfälle  und  vom  13.  bis  19.  November  256  Erkrankungen  und  181  Todesfälle 
constatirt;  in  Calcutta  sind  vom  27.  October  bis  2.  November  24  Erkrankungen  und  vom 
3.  bis  9.  November  14  Erkrankungen  und  ebensoviele  Todesfälle,  in  Kurachee  vom  2.  bis 
8.  November  46    und  vom  9.  bis  15.  November  48  Todesfälle  an  Pest  beobachtet  worden. 

Capcolonie.  In  der  Woche  vom  24  bis  30.  November  v.  J.  wurden  in  Port  Elizabeth 
2  neue  Pesterkrankungen  constatirt;  am  Schlüsse  der  Woche  standen  daselbst  noch  11  Pest- 
kranke in  Behandlung.  In  C  a  p  s  t  a  d  t  ist  im  Laufe  der  erwähnten  Woche  der  letzte  Pestkranke 
geheilt  entlassen  worden,  und  ist  somit  die  ganze  Caphalbinsel  frei  von  Pest. 

Mauritius.  (Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  480).  Im  Monate  October  1901  wurden  ungefähr 
250  Erkrankungen  und  170  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet.  Vom  1.  Jänner  bis  25.  October  1901 
sind  insgesammt  510  Pestfälle  gegenüber  372  in  der  gleichen  Periode  des  Vorjahres  aus- 
gewiesen worden. 

Brasilien.  In  Rio  de  Janeiro  (siehe  Jahrg.  1901  d.  BL,  S.  572)  wurden  in  der 
Woche  vom  19.  bis  25.  November  17  neue  Erkrankungen  und  6  Todesfälle  und  in  der  folgen- 
den am  2.  December  abgelaufenen  Woche  8  Erkrankungen  und  5  Todesfälle,  in  Campos  in 
der  Zeit  vom  19.  November  bis  1.  December  14  Erkrankungen  und  7  Todesfälle  an  Pest  beob 
achtet.  Seit  dem  Wiederausbruche  der  Epidemie  in  Rio  de  Janeiro  (1.  Juli  1901)  sind  daselbst 
bisher  257  Erkrankungen  und  102  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet  worden.  In  Campos  sind 
seit  20.  September  204  Personen  an  Pest  erkrankt  und  hievon  88  gestorben. 

Die  Foederalregierung  hat  die  Städte  Alezandrien,  Odessa  und  Asuncion  (Paraguay)  für 
pestverseucht  und  die  übrigen  ägyptischen  Häfen,  die  russischen  Häfen  des  Schwarzen  Meeres^ 
sowie  die  Häfen  von  Paraguay  für  pestverdächtig  erklärt. 


Vermischte  Nachrichten. 

Mährischer  Amtsärztetag.  Am  22.  October  v.  J.  fand  in  Brunn  der  diesjährige  Amtsärztetag 
statt.  Zu  demselben  hatten  sich  nahezu  sämmtliche  k.  k.  Amtsärzte  und  die  Stadtphysiker  der 
autonomen  Städte  Mährens  eingefunden.  Am  Vormittage  besichtigten  die  Theilnehmer  die  neu- 
gegründete musterhaft  eingerichtete  Centralmolkerei  der  deutschen  Landwirthschafcsgenossenschaft^ 
ferner  das  städtische  Schlachthaus  und  die  Kafillerie,  am  Nachmittage  wurde  im  Sitzungssaale 
der  Statthalterei  die  Conferenz  abgehalten,  in  welcher  die  seit  der  letzten  Conferenz  erflossenen 
Erlässe,  sowie  die  bezüglich  der  amtsärztlichen  Thätigkeit  gemachten  Wahrnehmungen  eingehend 
besprochen  wurden. 

Stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktyphus.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  25.  bis  31.  Decem- 
ber 1901  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Böhmen  im  politischen  Bezirke  £ger:  Eger  1;  in 
Galizien  im  politischen  Bezirke  Turka:  Jablonka  nizna  3; 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Husiatyn: 
Probuzna  1;  Kolomea:  Kulaczkowce  1;  Mielec:  Radomysl  2;  Nadworna:  Eamienna  2^ 
Nisko:  Domostawa  3;  Rawa:  Zaborze  1. 

Dieser  Nummer  liegt  das  Inhalts- Verzeichnis  zum  Jahrgange  1901  beL 
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Inhalt,  6atacht6D  des  k.  k.  Obersten  SaDitfttsrathes  über  den  znlässigen  Bleig^ebalt  der  Glasur 
▼on  Töpferwaren,  die  als  Ess-,  Koch-  und  Trinkg^eschirr  dienen.  —  SanitJltsgesetse  and  Verordnungen: 
Erlass  des  Ministeriums  des  Innern,  betreffend  die  Aufrechnung  und  Adjustirung  der  Diäten  und  Beise- 
koeten  der  Beamten  der  politischen  Landesstellen.  —  Mittheilungen  fiber  sanitäre  Verhältnisse  und 
VerfSlgungen  im  Auslände.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Grutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratkes 

Ober  den  zulässigen  Bteigehalt  der  Glasur  von  Töpferwaren,  die  als  Ess-, 

Koch-  und  Trinkgeschirr  dienen. 

(Referent:  O.  S.  R.  Generalstabsarzt  Dr.  Florian  Kratachmer.) 

Nach  der  Bestimmung  des    §  1,  Punkt  4    der  Verordnung    der    Ministerien    des    Innern, 
der  Justiz  und  des  Handels  vom  13.  Oetober  1897,    R.  G.  Bl.  Nr.  235,*)    dürfen  Koch-,    Ebb- 
und    Trinkgeschirre,    Flüssigkeitsmaasse,    als    Rinderspielzeug    dienendes    Essgeräthe   nicht   mit 
Glasur  oder  Email  versehen  sein,  welche  bei  halbstündigem  Kochen  mit  einem  in  100  Gewichts- 
theilen  4  Gewichtstheile  Essigsäure  enthaltenden  Essig    an    diesen  Blei   abgeben.     Da  in  letzter 
2^it  wiederholt  Töpferwaren  wegen  vorschriftswidrigen    Bleigehaltes    der    Glasuren    beanständet 
worden  waren,  haben  mehrere  Handels-  und  Gewerbekammern  wegen  Abänderung  der  gedachten 
Bestimmung   und  Zulassung  eines  bestimmten  Bleigehaltes,  beziehungsweise  Restituirung   der   in 
der  Ministerial Verordnung  vom  6.  December  1871  aufgestellten  minder  strengen  Vorschriften  über 
die    Beschaffenheit    von    Glasuren    Eingaben    an    das  Handelsministerium  gerichtet.     Diese    An- 
suchen    wurden    Übereinstimmend    damit    begründet,    dass    bei  strengem  Festhalten    an   der  Be- 
stimmung   der  Ministerialverordnung  vom  13.  Oetober  1897  das  Gewerbe  der  Töpferei  mit  dem 
Untergange  bedroht   sei,    da   die    Herstellung  vollkommen   bleifreier  Glasuren    den   Ha&ern    in 
^-^-re  der  Unvollkommenheit   ihrer  technischen  Einrichtungen  fast   ausnahmslos''  unmöglich    und 
en    der    damit    verbundenen    Mehrkosten     ausgeschlossen  sei.     Zur  Unterstützung    ihres  An- 
^ens    führten    die   genannten    Kammern    auch    an,    dass  die  Mengen  von  Blei,  welche  durch 
ben  selbst  bei  Verwendung  von  4percentiger    Essigsäure  —  die  doch    im  Haushalte  niemals 
olcher  Concentration  als  Kocbflüssigkeit  benützt  werde  —   in  Lösung  gehen,  so  geringfügig 
,  daaa  eine  Gesundheitsstörung  aus  der  Benützung    solcher  Töpferwaren    nicht  zu  besorgen 
auch  sei  eine  solche    bisher    noch    niemals    beobachtet    worden,    wiewohl    derartig  glasirtes 
"^eschirr  seit  jeher  erzeugt  und  gebraucht  worden  sei. 


»)  Siehe  Jahrg.  1897  d.  Bl.  S.  406. 
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inefUhningea  hat    sieh  das    k.  k.  Handalsminiateriu 
des   Innern    um    Ein  holung    ein  es    Fachgutachtena 
hen.   Der  genannte  Fachrath  hat  fiber  diese  Angelegt 
od  hierüber  nacbsteheodea  Gutachleo  abgegehen: 

efasst  sein,  dass  von  dem  Äugenblicke  an,  all 
a;BanBtatteii  fUr  Lebensmittel  und  Oebraucbsg 
aem  grossen  Gebiete  zahlreiche  UebelstJlnde  i 
man  in  früheren  Zeiten  trotz  bestehender  sa 
aangela  der  erforderlichen  Ueberwachuog  und  e 
en  keine  Kenntnis  erlangen  konnte, 
isgesehen  werden,  dass  sich  in  Folge  des  ] 
Untersuchungsan stalten  in  das  tägliche  Leben 
lUB  den  Kreisen  der  Gewerbetreibenden,  der  Ii 
e  wirksame  Art  der  Controle  erheben  werden 
issenschaftliche  ständige  Beirath  für  UntersucI 
ttel  und  Gebrauchsgegenstände  bemüht,  in 
schwerdcn  zu  prtlfen  und  unter  Zuziehung  i 
fragen  einer  allseitig  befriedigenden  Lösung  s 
bewährten  Gepflogenheit,  dass  in  sanitärer 
tvor  im  Obersten  Saniuitaratbe  verhandelt  u 
11.  Antragstellung    dem   Beiratbe   fUr   Lebensi 

der  Zulässigkeit  eines  bestimmten  Bleigeha 
Kochgeseh irren,  nachdem  sie  bereits  vor  30 
Igen  und  Prüfungen  im  Obersten  Sanitätsrath 
mgsanweisung  geführt  hatte,  neuerdings  io  di< 

n    sich   alle   oder  die  meisten  interessirten  Ha 
Angelegenheit  dahin  geeinigt,   zweierlei  Forder 
)S   für   die   Glasuren    von   Töpferwaren    ein 
lIs   zulässig   erklärt  werde   und    2.  dass  die  ii 
B  Innern  vom  6.  December  1871  aufgestellten  \ 

,  geboten,  die  Verordnung  des  Ministeriums 
a  Gegenstande  zu  reproduciren. 
marktpolizeilichen  Untersuchung  der  glasirte 
len  Geschirre,  welche  zum  Bereiten  und  Ai 
dienen,  bezüglich  ihres  Gehaltes  an  Bleiox; 
n  einem  leicht  lüslichen  und  gesundheitsEcbäc 
Vorbemerkungen  der  Vorgang  bei  der  Un 
>Haben  die  zur  Untersuchung  gebrachter 
(Email),  an  welcher  sich  demnach  die  Eiuw 
uch  wahrnehmen  lässt,  so  bringt  man  zui 
stoffwaseer  in  das  Geschirr,  dass  man  damit  b 
nach    und    nach     alle    Theile    seiner     Wa 

man  einerseits  den  Grad  der  Aufsaugung  de: 
man  nach  dem  ZurUckschUtten  in  das  MaaE 
iderungen    in    der   Farbe   der  Glasur   (oder  d 

unverändert  und  zeigt  sich  auch  an  der  Prob 
1er  GefUsBwandung  hinausreichender   erheblich 


>U08  ZU  betrachten,   besondere  wenn  auch  Schwefelammo- 

Bt 

sr  Glasur  (Email)  eine  dunklere  Ffirbung  der  eingangs 
cheine,  welche  bei  Thongeschirren  immer  gleichzeitig  mit 
igung  der  ProbefldBsigkeit  eiobei^elit,  so  ist  das  Geschirr 
und  ist  nun  weiter  zu  prüfen,  ob  blos  Spuren  oder  ob 
durch    Speisen    nnd   Getränke    lösbarem    Bleioxyde   vor- 

iesBt  man  in  das  Geschirr  ungefärbten  6 — 8%igen  Essig 
ringt  diesen  darin  zum  Eochen  und  unterhält  das  Kochen 
n.  Scheidet  nach  dieser  Zeit  der  Essig  auf  Zusatz  von  ge- 
fwasaer  schwarzbraunes  Schwefelblei  in  Form  von  Flocken 
gesundheitsschädlich  zu  beanständen;  tritt  dagegen*  hiebet 
anne  ziehende  Färbung  auf,  ohne  dass  Schwefelblei  in 
erscheint,  so  ist  das  Geschirr  je  nach  der  Abstufung  der 
ider  gesuadheitsbedenklich  zu  bezeichnen. 
1  Geschirren,  welche  so  dunkle  Farben  haben,  daaa  sich 
efel  Wasserstoff  und  auch  von  Schwefelammonium  nicht 
h  auf  die  Essigprobe  beschränken. 

ren  Verordnung  schreibt  die  neuere  vom  13.  October  1897, 
,  Punkt  4  vor:  >Koch-,  Ess-  und  Trinkgeschirre  etc. 
1er  Email  versehen  sein,  die  bei  halbstündigem  Kochen 
tatheilen    4  Gewichtstheile  Essigsäure   enthaltenden  Essig 

im  Deutschen  Keiche  in  Kraft  stehende  und  von  den 
bisher  nicht  widersprochen e  Verordnung,  scheint  allerdings 
als   darin    bestimmt   ist,    dass  durch  '/^BtUndiges  Kochen 

i   der  Glasur   oder   dem   Email   Blei   überhaupt  nicht   in 

Punkt  des  angeführten  Begebrens  der  Gewerbetreibenden 
r  Angelegenheit  die  mit  der  Verordnung  des  Ministeriums 
er  1871  aufgestellten  Vorschriften  reactivirt  werden«,  so 
frath  diesem  Wunsche  das  "Wort  nicht  reden.  Jene  ältere 
1  zum  mindesten  nicht  überlegen,  und  es  erscheint  sehr 
eihenden  nnd  Industriellen  die  ßestitnirung  der  älteren 
)en,  weil  daselbst  eine  10  Minuten  währende  Auskochung 
;er  Essigsäure  vorgeschrieben  ist. 

1  Verordnung  beigegebenen  Untersuchungsanweisung  heisst 
ieit  der  Essig  auf  Zusatz  von  gesättigtem  Schwefelwasser- 

Schwefelblei  in  Form  von  Flocken  ab,  so  ist  das  Qe- 
llich  zu  beanständen.'  Soweit  ist  die  Bestimmung  klar. 
t  dagegen  hiebei  nur  eine  dunklere,  ins  Braune  ziehende 
chwefelblei  in  Form  von  Flocken  gefüllt  erscheint,  so  isl 
betufung  der  Färbung  als  mehr  oder  minder  gesundheil 

,  welchen  die  Gewerbetreibenden  und  Industriellen  wieder 

len,  denn  er  bietet  weite  Maschen  genug,  um  der  ganzen 

1  können. 

igesundheitsbedenklich*  ist  dem  Richter  nicht  klar  genug 

;    >die  Abstufung   der  Färbung,    um    das  Geschirr  mehr 

mklich  zu  bezeichnen<  ist  dem  Gutdünken  sehr  differenter 

ngestellt. 
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haapUSchlich,  warum  voa  den  Gewerbetreibenden 
)rdnung  gegen  die  neuere  anageepielt  wird, 
restattet:  >Wo,  wann  und  von  wem  ist  denn  eine 
pflogen  worden,  ob  die  in  Rede  stehenden  Töpfer- 
Iteren  Verordnung  entsprochen  haben,  um  vergleicha- 
1  neue  Verordnung  zu  hart  ist?« 

des    neuen   Lebensmittelgesetzes    zahlreiche    Uoter- 

diesem  6ebiete  an  den  Tag,  gebracht,    dann  wären 

istriellen  bis  jetzt   unbehelligt   geblieben.    Jetzt   sind 

Kestitution  der  alleren  Verordnung. 
e   meisten    in    den  Handel   kommenden  TSpferwaren 
er  älteren  noch  der  neueren  Vorschrift, 
rens    der  Handels-   und  Gewerbe  kam  mern   kann    so- 
s  nicht  zugestimmt  werden. 
3r  Forderungen  der  Handels-  und  Qewerbekammem 

von  Töpferwaren  ein  genau  bestimmter  Gehalt  von 
müge«,  80  ist  dazu  Folgendes  zu  bemerken: 
raren,  Gebrauchsgegenständen  wie  Gewehen  etc.  be- 
an  giftigen  Substanzen,  insbesondere  an  Arsen  und 
isetzt;  diese  Materialien  und  Gegenstände  lassen  sich 
^ndung  nicht  vergleichen  oder   gar  in   dieselbe  Linie 

Emaile  von  Kochgefässen  u.  dgl.,  in  denen  Speisen 
bewahrt  werden.  Es  ist  ja  hei  diesen  Glasuren  und 
Cede,  dass   hei  deren  Erzeugung  Blei  nicht  oder  nur 

werden  darf,  sondern  es  handelt  sich  darum,  däss 
jr  Glasur  so  fest  gebunden  sei,  um  vor  einem  Ueher- 
und  Getränke  genügend  gesichert  zu  sein.  Diese 
iten  deletären  Wirkung  des  Bleies  selbst  in  sehr  ge- 
rn Standpunkte  unbedingt  aufrecht  erhalten  werden. 
einmUthige  Urtheil  der  Sachverständigen,  welche  sich 
iftigt  haben,  achliesslicb  in  der  Bestimmung  §.  1, 
13.  October  1897  verdichtet. 

lUen  Richtungen  klar  und  es  gebt  nicht  an,  dieselbe 
iciren,  wie  dies  in  der  Festsetzung  eines  zulässigen 
lon  daiuni  nicht,  weil  daraus  der  Untersuchung  und 
lerwindliche  Schwierigkeiten  erwaehscn  würden. 
ieser  Punkt  der  Forderungen  der  Handels-  und  Ge- 
it  werden. 

ie  Verordnung  vom  13.  October  1897  zur  völligen 
,    so  ist  nach   den  Berichten    der  Handels-  und  Ge- 

dass   die   kleinen  Töpfereige werbe   dem  Untergange 

tlicben  Bedenken  hat  sich  der  Oberste  Sanitätsrath 
sind  vom  sanitären  Gesichtspunkte  betrachtet,  nur 
;chtigt. 

bi  verständnislosen  und  fahrlässigen  Betrieb  breite 
'ährend  mit  schweren  Gefahren  für  Gesundheit  und 
ier  nachlässigen  und  rücksichtslosen  Herstellung  der 
widersprochen  zutrifft,  dann  muss  endlich  einmal 
ein  derartiger  Betrieb  von  staatswegen  nicht  weiter 
die  kleinen  Gewerbe,  oder  wollen  sie  sich  den  im 
rläsBlichen  Regierungsanordnungen  nicht  fügen,  dann 
tim  fallen.    Dieses  Schicksal  muss    sie    nothwendiger 
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ichen;  es  kaoa  durch  keinerlei  CompromisBe  von 
die  Sache  entschieden  ist,  umso  besser,  bevor 
■icbtet  worden  ist.  Die  grösseren  nnd  besser  ein- 
inhafter  arbeitenden  Betriebsstätten  für  Erzeugung 
■  nnd  Töpferwaren   und   anderen  Kochgeschirren 

dem  Gesetze  entsprechen. 
ichen  Wirkung  einer  RegierungsTerordnuug  auch 
ählich  dahin  geführt  werden  können,  Erzeugnisse 
orschriften  volle  Rechnung  tragen,  dafür  sprechen 
utschen    Reiche    in     dieser    Beziehnng     gemacht 

ihen  Verhaltnisse  namentlich  der  kleinen  Töpfer- 
ing des  Geschäftes  in  Folge  der  strengen  hygie> 
ilität  des  Erzeugnisses,  die  Bestürmung  der  Re- 
o  Aufhebung  des  vermeintlich  zu  streng  gefassten 
er  Weise  schon  vor  mehr  als  einem  Jahrzehnt 
jetzt  durch  Eingaben  der  Handels-  und  Gewerbe- 
Deutschen  Reiche  von  keiner  Seite  mehr  eine  Be- 
n  Bestimmungen  des  Gesetzes.  Man  darf  daher 
sinken  lassen,  dass  in  einer  so  wichtigen  Änge- 
Lwendung  des  wohlüberlegten  Gesetzes  auch  in 
r  Erfolg  zustande  gebracht  werden  kann. 
ikmeier,  Nürnberg,  >über  die  Verbesserung  der 
si  der  XII.  Versammlung  der  »freien  Vereinigung 
idten    Chemiec    in    Lindau    1893    liefert    höchst 

-gelegten  Auffassung  des  Referenten  über  die  In- 
i  aus  diesem  Berichte  folgende    Stelle  reproducirt 

Töpfer  kann  man  sich  doch  der  Ansicht  nicht  ver- 
lebt zusteht,  sich  über  die  jetzigen  gesetzlichen 
'Ccbtigten  Mahnrufe,    die  längst  über  die  gesund- 

T  Tapferware  erschallten,  sind  verklungen,  ohne  dass 
Thesserte  Zustände  herbeizuführen  gesucht  hätten, 
ler  Strafrichter  erschien,    vernahm  man  die  Rufe 

diese  öfters  gesucht  wird,  kennzeichnet  sich  da- 
don  Würtemberger  und  Badener  Hafner  bei  bay- 
im  in  vollständiger  Verkennung  der  hygienischen 

Juni  1887  eine  Agitation  zur  Aufhebung  dieses 

enthält  aber  auch  einige  höchst  beachtenswerthe 
Töpferei,  deren  Einführung  für  die  Zustande- 
n  Erzeugnisses  den  besten  Erfolg  gehabt  hat. 
teht  darin,  an  Stelle  des  Quarzsandes  amorphe 
sorienerde  zu  verwenden,  welche  aus  dem  Handel 
!L  kann. ;  {Die  angeführte  Sorte    kostete    6  Mark 

lorienerde  gelang  es,  selbst  aus  solchen  Thon- 
83  nach  dem  alten  Verfahren  zur  Erzielung  einer 
et  erwiesen,  sofort  schon  bei  den  Probebränden 
sprechende  Glasuren  herzustellen.  Allerdings  thut 
sondern  der  Hafner  musa  nach  wie  vor  den  ein- 
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terien  des  InnerD,  der  Justiz  und  des  Handels 
immuDgen  über  die  ErzengiiDg  oder  Zurichtung 
I  Geschirren  und  Oerfithen,  die  zur  Aufbewahrung 
ndung  bei  denselben  bestimmt  sind,  sowie  Über 
len    wurden,    ist     in    vollem     Umfange   aufrecht 

inge  der  Kleintöpferei  und  Kleinhafnerei  kann 
n  versucht  werden,   dass  fUr  diese  Betriebe  Äus- 

nterweisung  durch  behördliche  sacbverstäDdige 
alsbald  zu  gleich  günstigen  Erfolgen  verhelfen, 
ht  worden  sind. 


1 


itze  und  Verordnungen. 

haltereien  und  Landesregie ruo gen  in  Diengtes- 
verwendang  etebenden  Beamten  des  b.  o.  Ressorts 
mit  Ausnabme  der  Baubeamten,  anf  welche  auch 
fernerhin  die  BestimmUDgen  des  Miniaterial- 
erlaeses  vom  26.  M&te  18Ö0,  R.  Q.  Bl.  Nr.  134, 
Anwendung  zn  finden  haben,  für  die  wUhrend 
der  Zeit  dieser  Dienateabestimmnng  abge- 
haltenen CommisBLoneu  ansserhalb  des  Dienat- 
ortes,  sowie  bei  Dienstreisen  im  Verwaltnngs- 
gehiete  der  Besag  der  vollen  DiSten  und  der  vollen 
norm alm&sai gen  Fnhrkosten  zumerkenDen  ist. 
Hievon    wird    die    znr    weitereu 

rdnen,      Veranlassung  in  die  Kenntnis  gesetzt. 

.  Slatt- 


irhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

en  gegen  dieselbe.    Bulgarien.    Laut    Verordnung    des 
(19.)  December  v.  J.  wurde  Bstum  für  pestfrei  erklärt. 

che  die  Löschung  von  Waren  des  verseuchten  Dampfers 
ten,  sind,  nachdem  keine  verdächtige  Erkrankung  unter 

soHrung  antlaaaen  worden. 

ften  aus  Constantinopel  in  Geltung  gestandenen  sanitäts- 
5.  (18.)  December  an  ausser  Kraft  geseUt. 

telegraphiacber  Mittbeilung  vom  27.  December  neuer- 
leriologiGch  als  solcher  sicbergeslellt.  Ueber  Beechluss 
lotjnopel  wurde  gegenüber  Herkünflcn  aus  dieser  Stadt 
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om  1.  bis  7.  Deeember  wurden  i 
ao  Peat  (darunter  an  einer  anfgi 
tige  Fälle,  darunter  einer  mit  1 
ay,  woeelbsC  kürslicb  mehrere  P< 

gierUDg  wird  auf  den  Patenleo  • 
JasB  in  CapBtadt  die  letite  Erkra 
November  sieb  kein  Pestkranker 
aden  Dietricten  befindet. 


irmfschts  Nachrichten. 

er  Wiener  k,  k.  Rrankenanstalt 
D  den  Wiener  k.  k.  Krankenanat 
eptirkunde  und  zur  Erverbung  n 
leit  zu  bieten,  hat  die  k.  k.   niedi 

.tsratbes,  die  Einrichtung  von  dei 
kananatalten  mit  Ausnahme  der 
phanie-SpitalB  verfQgt.  Für  die  A 
an  welchen  alle  Anataltaärste 
ifig  nach  stehen  de  Modalitäten  fesi 
n(-Leitungj  nimmt  die  Anmeldongi 
1  den  Provieor  der  Regieapothek« 
die  Zeit  und  die  Dauer  der  Unte 
I  (Leiter)  der  Anstalt  Mittheilunf 
seihst  vornehmen  oder  Qber  Rü 
ke  hie  zu  einen  Magister  heatimmi 
tjmmt,  dasB  als  Zeit  für  die  Äv 
en  zu  verwenden  sind.  Bei  faJlwei 
s  Äufrechterhaltung    dea   laufend' 

icht  mehr  als  zwei  Aerzle  in  der 
k.  k.   Allgemeinen  Krankenban: 

tischen  Uehungen  bat  im  Allgemeii 
f  der  Wagen  und  Gewichte,  i 
gen,  Saturationen,  Emulsionen  i 
nes,  Uebungen  im  Pulveimischen 
Linimenten,  SalbenmiachuDgen  i 
Globuli,  Bacilli,  endlich  Sterilisiri 
manataltenfonde  dürfen  hiedurch  k 
erreicbischen  Statthalt 


I  Plecktrphaa.    Nach  den  in  der  Z. 
trofienen  Anzeigen  wurden  neuen 
en    in   Niederösterreicb    im 
:ben  Beeirke  Turka:  Jawora  7, 

en    in    Galiiien    in    den    politii 
in  2,  Lojowa  15,  Przerosl  1;    Nia 
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Der  extragenitale  syphilitsche  Primäraffect  und  das  venerische 
ßeschwto  in  ihrer  klinischen  nnd  Tolkshygienisehen  Bedeutung. 

Von  Hofrath  Professor  Dr.  Neiimann. 

Der  extragenitale  syphilitische  Primäraffect  ist  in  vielfacher  Beziehung  von  grösstem 
Belang;  klinisch  vermöge  der  ungewöhnlichen  Art  der  Uebertragung,  der  Localisation 
und  der  durch  diese  bedingten  ungewöhnlichen  örtlichen  Erscheinungen  und  der 
ganzen  Verlaufs  weise,  ferner  vermöge  der  von  der  typischen  abweichenden  Geschwulstform 
und  Ulceration,  der  nicht  selten  schwierigen,  daher  irrthümlichen  und  hiedurch  für 
das  Individuum  folgenschweren  Diagnosen-,  allgemein  hygienisch  dadurch,  dass  die  Natur 
des  Affectes  häufig  selbst  seinem  Träger  lange  unbekannt  bleibt,  der  Affect  oft  an  Stellen 
ßituirt  ist,  welche  dem  physischen  Contacte  seitens  der  Umgebung  des  Kranken  und 
anderer  mit  ihm  persönlich  verkehrenden  Personen  exponirt  sind,  sohin  eine  der  er- 
giebigsten Quellen  der  Syphilisinfection,  beziehungsweise  der  Entstehung  weiterer 
extragenitaler  syphilitischer  Primäraffecte  bildet.  Diese  Thatsachen  dürften  die 
PiibÜcation  der  an  meiner  Klinik  zur  Beobachtung  gelangten  extragenitalen  syphili- 
tischen Primäraflfecte,  bei  deren  statistischer  Zusammenstellung  der  Aspirant  meiner 
F^hik  Dr.  Alfred  Brand  weiner  mitgewirkt  hat,  in  dieser  Fachzeitschrift  zur  Ge- 
1     e  motiviren. 

In  der  Zeit  vom  Jahre  1880 — 1901  waren  an  meiner  Klinik  4634  mit  syphi- 
1  ehem  Primäraffecte  behaftete  Kranke  in  Behandlung,  und  zwar:  2822  Männer 
^       1812  Weiber.  Darunter  waren: 

Perigenital. 157  (  74  M.,     83  W.) 

Extragenital 207  (100  M.,   107  W.)    d.  i.    4-477o 

(      Gesammtzahl. 


ion  nacli  betrafen: 

.     41  (15  M.,  26  W.) 

.     65  (31  M.,  34  W.) 

8  (  6  M.,    2  W ) 

.      4  (  3  M.,     1  W.) 

,     12  (  9  M.,    3  W.) 

2  (-  M.,     2  W.) 

.     20  (  8  M.,  12  W,) 

id      1  (  I  M.,  —  W.) 

2  (  1  M.,     1  W.) 

e    nähere    LocaliaatioD 
.     .     ,  in  ]  3  Fällen 
15     . 
13     . 


11  Fällen 
1  Fall 
8  Fallen 
m  oberen 

n  unteren 


Augenlid 4  (  2  M.,     2  W.) 

Stirne 3  (  3  M.,  —  W.) 


ZabnfleiBch  . 
Finger  und  Hand 
Vorderarm  .  .  . 
Brustdrüse   .     .     . 

Nabel 

Oberschenkel    .     . 


)  {  2  M.,  4  W.) 
27  {17  M.,  low.) 
1  (—  M.,  1  W.) 
9  (—  M.,  9  W.) 
1  (—  M.,  1  W.) 
1  (  1  M.,  —  W.> 


3     . 

1  Fall 

2  Fällen 


fanden    sieh    die    Primäraffecte  an    der 

Einn,  median in  5  Fällen 

t     rechts >  2     • 

»     links •  o      • 

Hintere  Eaebenwand,  median    i  1  Fall 

Stirn,'recht8 »2  Fällen 

.      links IFall 

Augenlidern »4  Fällen 

Oberschenkel,  links      .     .     .    •  1  Fall 

Brustdrüsen,  rechts      .     .     .    •  4  Fällen 

linka   .....  5      » 

Fingern,  Zeigefinger,  rechts  .    >  8     ■ 

links     .    .  3     . 

Mittelünger  rechts   .    •  4     • 

links      .    '  2     . 

•>        Ringfinger,  rechts     .    »  2     » 

»        Daumen,  rechts    .     .    ■  3     » 

Handrücken •  2     » 

Handteller 3     > 

Vorderarm •  1  Fall 


IS  Alter  weisen  unsere  Fälle  Altersstufen  von  5  Monaten  {1  Kind 
abei)  bis  59  Jahren  auf  (1  Hann  mit  Sklerose  an  der  Unterlippe). 
ten  sich  in  Grenzen  die  in  Bezug  auf  Frequenz  deuen  der  Genital- 
en. Wir  können  jedoch  nicht  unbemerkt  lassen,  dass  in  der 
e  von  viel  höhereu  Altersstufen,  bis  zu  78  Jahren  inclusive,    ver- 

!  nach  war«n  von  den  98  Männern  mit  ertragen italem  syphiHti- 
:  13  Hausknechte,  9  Diener,  6  Agenten,  7  Eabnarbeiter,  6  Scbuh- 
jr,  6  Beamte,  5  Schauspieler,  11  Kutscher,  8  Schlosser,  2  Hut- 
5  Reisende,  2  Buchbindergehilfen.  1  Eücherexpeditor,  2  Handlungs- 
icht angegeben  und   1  Metalldrucker. 

Weibern  waren  8  Prostituirte,  47  Mägde,  7  Ammen,  7  Hebammen, 
7  Köchinnen,    1  Schustersgattin,    1  Maschinislengattin,    6   ohne 
2  andere  verheiratete  Frauen. 

[geführten  Fällen  konnten  folgende  Ursachen  eruirt  werden: 

aetischen    Individuum:  I   Bisa  in  erotischer  Ekstase: 

idgelenk ....       1  |       Sklerose  an  der  Brust     ....       2 

5C1' '^1 

Schläfe  ....       1  . 


I  Zahnestraction : 
Zange     ....       1  I       Sklerose  am  Zahnäeisch  *'%^ 

Tonsille.     ...       1  I  Rasieren: 

Sklerose  am  Kinn  .     .     . 
Lippe  6  I  Assistenz  bei  Section  (?)  luetischer  Leicl 

taot:  Sklerose  am  Finger     .     . 

-   Nasenspitze,    an  '  Benützung  eines  Löffels:  '* 

nnd  am  Kinn  con-  ,       Skleroae  an  den  ToDsillen  1 

1     Pflege  einer  Wöchnerin: 

Sklerose  am  Finger  einer  Hebamms       1 
(Durch   diese  Hebamme  wurden  6 
WöchoerlDnen    am  Genitale   in 
ficirt,  und  eine  andere  Hebamme 
inficirte  sich  ebenfalls  ^on  einer 
kranken  Wöchnerin.) 
Benützung  eines  weggeworfenen  Cigarrai- 
stummels: 
Sklerose  am  Mundwinkel  1 


imenballen  ...  1  i 
d  Berührung  der  Nase  j 
m  Finger; 

lenflUgel  ....  1  ' 

a  Trinkgeschirres:  i 

Tonsillen     ...  1  I 

Lippen  ....  1 

iistachii    ....       l 
8  mit  Papeln  ad  anum:  ! 
derarm    ....       1  I 


cbtig   sind   nachfolgende   Infectionsmöglichkeiten    die    sich    m  der 

men  (Schneiderinnen,  Modistinnen,  Käberinnen  etc.)  infaciren  sich 
d  genommene  Oesen,  Haken,  durch  Befeuchten  der  einzufädeln 
aoher  acquiriren  Zungen-  und  Lippensklerosen  durch  m  den  Mund 
zwicken  und  Nägel.  Bekannt  sind  die  Infectionen  der  Glaa- 
]asB  das  anzublasende  Glaerohr  von  Mund  zu  Mund  wandert 
'öchnerinnen  die  Milch  aus  den  Brllsten  saugen,  inüuren    sich  an 

Mutter  aequirirte  Ulcus  durum  an  der  Brust  durch  S  Lugen  ihres 
es,  das  eine  Lippensklerose  von  seiner  luetischen  Wärterin  hitte, 
r  von  ihrer  Wirthin  inficirt  worden  war.  Das  sogenannte  Mal  da 

Endemie  von  Syphilis  in  Frankreich,  entstand  durch  eine  Heb- 
heinander  eine  Anzahl  schwangerer  Weiber  inficirte  Im  Jahre 
Brunn  eine  grosse  Syphilisepidemie  durch  inficirte  Schrdpfköpfe 
übe  verwendet  wurden  (Mal  de  Moravie).  Klystirspritzen,  Höllen- 
en,  Vaccinationslancetten,  Tätowirnadeln  können  die  Syphilis  auf 
a;e  tibertragen. 

le  gehen  ein  anschauliches  Bild  von  dem  oft  ganz  sonderbaren 
litalen  Infection: 

arde  meuchhngs  überfallen  und  erhielt  einen  Meäserstich  in  den 
Stelle  Induration  mit  folgendem  Exanthem.  Ein  Arbeiter  bekam  eine 
lid  durch  Wischen  mit  einer  Schürze,  ein  Anderer  an  derselben 
isten.  Die  Perforation  der  Ohrläppchen  hat  in  einem  Falle  zu 
gefuhrt.  Eine  luetische  Curpfu Seherin  inficirte  eine  bei  ihr  Rath 
dadurch,  dass  sie  ihr  ein  erkranktes  Auge  ausleckte.  Sklerosen 
standen  durch  Gebrauch  eines  vorher  von  Luetischen  benutzten 
Tapezierer  bekam  einen  Primäraffect  durch  einen  in  den  Mund 
lierernagel.  Eine  Lippeiisklerose  entstand  bei  einem  Schüler  durch 
leistifle.  Ein  Augenlidscbanker  wurde  acquirirt  durch  Reiben  des 
handschiihten  Hand,  die  vorher  mit  den  Genitalien  eines  luetisclien 
hatte.     Eine  Fingersklerose  entstand  durch  Stich  mit  einem  Keiss- 
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jetlacbes  Individuum  im  Munde  gehabt  hatte.  Ein  Comptotrist  in- 
•  Oberlippe  in  Folge  Crebrauches  von  Leim,  der  vorber  von  lueti- 
iniitzt  worden  war.  Ein  Änderer  acquirirte  haes  von  den  Tonsillen 
luatenpastille  (harter  Früchtenzuckerl.  Fälle  von  Ini'ectionen  durch 
Dsptantation,  rituelle  Circumcision,  durch  Rasieren,  Zahnextraction, 
ine,  Transplantation  von  Zähnen  durch  Transit  gehören  zu  nicht 
alichen  Inf'ectionsmilg  lieb  keilen.     Zu   den   grössten  Seltenheiten  ge- 

durch  Kämme.  Was  die  Tätowirungen  aU  InfectionBursache  be- 
i  diese  bei  uns  weniger  in  Betracht.  In  anderen  Ländern,  wo 
fig  ausgeführt  werden,    ist  es  sogar  in  Kasernen    zu  Endemien  ge- 

der  Infectionsmöglicbkeit  durch  Cigarren,  die  in  Habannah  derart 
dase  die  betreffende  Arbeiterin   die  Cigarre  mit  ihrem  Speichel  be- 
ihrem   nackten    Obersclienkel    rollt,   werden  zu  dieser  Arbeit  nur 
■auen  verwendet. 

spielen  nach  W.Bo eck  die  breiten  Holzlöffel  bei  der' Verbreitung 
idemien  eine  grosse  Rolle,  indem  diese  Löffel  von  den  gemein- 
n  Familienmitgliedern  der  ganzen  Breite  nach  in  den  Mund  ge- 
lurch  zu  Rhagadenbildung  an  den  Mundwinkeln  Veranlassung  geben 
;ise  inficiren. 
iind  die  Statistiken  über  die  extragenitale  Infection. 

findet  luetische  Infection  in  3-2%  der  Fälle  durch  das  Stillen,  in 
'usammenlebena  mit  luetischen  Individuen,  in  5'47o.anf  hereditärer 
1  74%  auf  extragenitalem  Wege. 

^rech^et  das  Verhältnis  der  extragenital  inficirten  Männer  zu  den 
L  Weibern  auf  1  zu  14,  wobei  die  extragenitale  Infection  157«  der 
t. 

in  RuBsland  22'7''/o  an  extragenitaler  Infection.  wobei  SSVo  *"t 
'/„  auf  Weiber  entfallen.  Diese  hohe  Zahl  erklärt  sich  durch  das 
»er  Endemien  in  Russland,  wie  ca  ja  bei  der  armen,  unwissenden 
'ölkeruQg,  die  in  grosser  Zahl  in  kleinen  Wohnräumen  beieammen- 
5s3-  und  Trinkgesehirre  benutzt,  begreiflich  ist. 
:eu  extragenitalen  syphilitischen  Primäraffecte  sind  bei  der  ende- 
weiche als  Radesyge  (in  Schweden  und  Norwegen),  Sibbens, 
cus.  Mal  de  St  Euphemie,  Pian  Folcadina,  Skerljevo,  Frenjak  in 
dern  bezeichnet  wurde,  zu  beobachten, 

tisch -dalmatinischen  Gebiete  war  die  Endemie  im  Jahre  1790  auf- 
in Portorö  ein  eigenes  Spital  zur  Aufnahme  der  Skerljevokranken 
ber  auch  an  der  croatisch-bosnischen  Grenze,  wo  die  culturellen 
len  Zustände  nur  geringe  Fortschritte  machten,  die  Bevölkerung  in 
irrt,  hat  die  Syphilis  um  sich  gegriffen.  In  Bosnien  und  der  Her- 
'orwiegend  Mohammedaner,  aber  auch  die  griechisch-orthodoxen 
i  ihre  Syphilis  ku  nicht  geringem  Theile  auf  extragenitalem  Wege 
denke    sieh    die  Folgen    einer  so   schweren  Krankheit,   wie   es   die 

sie  schon  in  der  Jugend  acquirirt  wird  und  Individuen  befällt,  die  in 
ästigsten  Verbältnissen  leben.  Die  Wohnung  besteht  oft  aus  einem 
:  Lehm  Ziegelbau,  der  oft  nur  eine  einzige  enge  Ubication  olme 
Fenster  bildet.  Darin  hausen  nun  sämmtliche  Familienmitglieder, 
IS  Vieh!  Daas  es  in  solchen  Räumen  bei  fast  völligem  Mangel  der 
in  jeglicher  Richtung  von  Ungeziefer  wimmelt,  ist  klar.  Dem 
■riebt  auch  die  Ernährung  dieser  Volkselasse.  Erwagt  man  nun 
er  gänzlichen  Unterbleibung  ärztlicher  Behandlung,  dann  begreift 
Zerstörung,  welche  die  Syphilis  au  Haut,  Schleimhaut,  Knochen  etc. 

(ScbluM  Mgl.) 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Gesetz  vom  14.  November  1901, 

wirksam  für  das  Herzogthum  Bakowina, 

L.  G.  Bl.  und  V.  Bl.  Nr.  32, 
b^treffead  die  Regrelaiiir  der  Todtenbeaehan- 

Cebtthren. 

Ueber  Antrag  des  Landtages  Meines  Herzog- 
tbams  Bukowina  finde  Ich  anzuordnen,  wie 
folgt: 

§  1.  Der  Landesausschuss  wird  ermächtigt, 
den  Gemeinden,  welche  auf  Grund  der  gesetz- 
lich gefassten  und  kundgemachten  Ausachuds- 
beschliisse  um  die  Bewilligung  zur  Einhebung 
von  Gebuhren  für  die  Todtenbeschau  einschreiten, 
die  Befugnis  zu  ertheilen,  für  die  Beschau 
einer  Leiche  eine  angemessene  Gebühr  einzuheben, 
weiche  bei  den  Landgeoaeinden  den  Höchstbetrag 
von  einer  Krone,  bei  den  Stadtgemeinden  den 
Höchstbetrag  von  vier  Kronen  nicht  über- 
steigen darf. 

§  2.  Diese  Gebühren  fliessen  in  die  Ge- 
meindecasse,  sind  gleich  den  übrigen  Einnahmen 
der  Gemeinde    zu    verrechnen    und  dienen    zur 


theilweisen  Bedeckung  der  Kosten  für  die  Be- 
sorgung der  den  Gemeinden  durch  das  Reichs- 
Sanitätsgesetz  vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl. 
Nr.   68,  zugewiesenen  Geschäfte. 

Die  Entlohnung  des  Todtenbeschauejs  ob- 
liegt der  Gemeinde  und  gehört  zu  den  eben 
genannten  Auslagen  derselben. 

Der  Todtenbeschauer  ist  nicht  berechtigt, 
für  die  Ausübung  der  Todtenbeschau  eine  Ent- 
lohnung von  den  Parteien  zu  fordern  uud  darf 
auch  nicht  zur  Einhebung  der  Gebühr  verwendet 
werden. 

§  3.  Die  Beschaugebühr  ist  aus  dem  Nach- 
lasse des  Beschauten  zu  entrichten,  in  Ermang- 
lung eines  Nachlasses  aber  oder  bei  Unzuläng- 
lichkeit desselben  von  jenen  Personen  oder 
Fonds  zu  bezahlen,  welche  zur  Tragung  der 
Begräbniskosten  verpflichtet  sind. 

§  4.  Mit  der  Durchführung  dieses  Gesetzes 
ist  Mein  Minister  des  Innern  beauftragt. 
Franz  Joseph  m.  p. 

R  o  e  r  b  e  r  m.  p. 


Rechtsprechung. 

Wahrang  und  Schutz  der  öffentlichen  Interessen  im  Sinne  der  §§  25,  26,  29  und  30  der  Ge- 
werbeordnung obliegt  den  Gewerbehörden.  Ein  individnelles  Recht  auf  Fernhaltnng  von 
UU»tigen  ungewöhnlichen  Geränschen  steht  den  Anrainern  von  gewerblichen  Betriebsanlagen 
nicht  zn,  dieselben  sind  daher  anch  im  Sinne  des  g  2  des  Gesetzes  vom  22.  Oc tober  1875, 
IL  G.  Bl.  Nr.  36  ex  76,  zur  Beschwerdef tthrang  an  den  Verwaltnngsgerichtshof  nicht  legitimirt. 

Aus  dem  Erkenntnisse  des  k.  k.  Verwaltungsgericbtshofes  vom   13.  Juni   1901,  Z.  4688. 

Der    k.    k.    Verwaltungsgerichtshof    hat  anlässlijh    der  Beschwerde    einer  Gemeinde    und 
des  Landesausschusses    sowie  mehrere  Anrainer    gegen    die    im  lostanzenzuge    vom  Ministerium 
des  Innern  bewilligte  Anlage  einer  Kesselfabrik  in  N.  in  dem  Erkenntnisse  vom  13.  Juni  1901, 
Z.  4688,    ausgesprochen,    dass    ein    individuelles  Recht    auf   Fernhaltung    eines  Geräusches 
überhaupt  und  eines  lästigen,  ungewöhnlichen  Geräusches  insbesondere  dem  Besitzer  einer  Liegen- 
schaft in  der  Gemeinde  oder  einem  sonstigen  Bewohner  derselben  —  abgesehen  von  besonderen 
if  einem  Privatreehtstitel  beruhenden  Untersagungsrechten-  ebensowenig  zustehe,    wie  der  Ge- 
immtheit  der  Gemeindegenossen.    Wenn  daher  der  §  25  der  Gewerbeordnung  die  Genehmigung 
er  Betriebsanlagen  auch  bei  allen  jenen  Gewerben  für  nothwendig  erklärte,  welche  durch    un- 
3wöhnliehes    Geräusch    die  Nachbarschaft    zu    belästigen    geeignet    sind,    und    im    §  26  G.  0. 
stimmt  wurde,  dass  die  Behörde  bei  allen  solchen  Betriebsanlagen,  iusoferne  dieselben  nicht  zu 
m  nach  §  27  zu  behandelnden  gehören,  im  kürzesten  Wege,  sonst    aber  unter  Einhaltung  des 
i  den  §§  28 — 30  G.  0.  vorgeschriebenen  Verfahrens  die  allenfalls  in  Betracht  kommenden  Uebel- 
tände   zu  prüfen  und  die  nöthigen  Bedingungen  und  Beschränkungen  in  Betreff  der  Einrichtung 
er  Anlage  vorzuschreiben  habe  —  wobei  insbesondere   darauf  zu  sehen  sei,    dass  für  Kirchen, 
chulen,    Krankenhäuser    und    andere    öfientliche    Anstalten    aus    derlei    Gewerbeanlagen    keine 
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D  die  Abwebt  «ines  Eiagriffee  in  die  indiTiduelle 
id  der  dipKelben  umfaiBendeii  Qemeiiide,  toaiem 
len  einzelnen  berührenden  öfFenilichen  InlereBEeii, 
»9  und  30  G.  0.  in  die  Hände  der  über  die 
poÜEeilichet  Beziehung  erkennenden  politiacben 
lurUber,  ob  bei  einer  iudastriellen  BetriebiRnUge 
igonfc  im  Sinne  des  §  25  gegeben,  oder  Bei  es 
und  Beschränkungen    in  der  Errichtung    der   Be- 

irdu  zu  wahrende  öffentliche  IntereBse  einzelne 
jeclirlen  BetriebsaniRge,  eventuell  auch  die  Ge- 
^n  mit  den  üffentlicben  Intereasen  congmenten 
I  dem  Gesetze  Für  die  Recht Bste) In ng  solcher 
§  29  ff-,  G.  0.  und  den  Beatimmungen  der  Bau- 
tubebördlichen  Verhandlung  als  Interessenten  zu 
fachgemSsse  Würdigung  und  Prüfung  zu  fordern 
u  adminielraliven  Instanzen  zu  provociren  be-  ' 
!cht  nicht  besilzeD,  welches  m  a  teriel  I  durch 
verletzt  werden  könnte,  sind  sie  auch  im  Sinne 
',  R.  G.  Bl.  Nr.  36  ei  16T6,  Eur  Beschwerde- 
^itimirt.*) 


lisse  und   Verfügungen  im  Auslande. 

gen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  dea 
9.)  December,  Nr.  565,  wurde  die  Stadt  ümfrna 
raeucht  erklärt. 


ipbiacher  Miltheilang  vom  T.  Jfiuner  ein  Pestfall 

ifgehoben. 

ehe  S.  15  d.  Bl.)  wurden  vom  S8.  December  bis 

•stille  an  Pest  beobachtet. 

).  555,)  Im  Verlnufe  des  Monatee  November  v.  J. 

.    Um    dem    Wiederausbruche    der   Epidemie    im 

lonialregierung   die    Desinfection    und    Reinigung 

,    in    welchen    während    dea    letzten    Jahres    die 

)e  Janeiro  wurden  in  der  Woche  Tom  3.  bia 
'Slle,  in  C  a  m  p  o  H  in  der  Woche  vom  2.  bis 
le  an  Pest  beobachtet. 

ij",  auf  welchem  vor  seiner  am  13.  November  v.  J. 
tffille  vorgekommen  waren  (siehe  Jahrg.  1901 
de  Janeiro  einer  gründlichen  Desinfection  unter- 
n  neuerlicher  Pcstfall  vorgekommen.  Von  Santoa 
iber  in  Rio  de  Janeiro  ein.  Unterdessen  hatte 
estfall  ereignet.  Der  Dampfer  gab  beide  Pest- 
Pestspital  bei  Rio  de  Janeiro  ab,  nahm  nach 
ftutaine  Ladung  ein  und  dürfte  am  12.  December 
tauern  nach  Santos  abgefahren  sein,  um  daeelbst 
Mannschaft    ist    neuerdings    mit   Peatserum    ge- 

>}  wurden  3  todtlich  verlaufene  Peeiftlle,  ein- 
001,  Z.  1341,  Jahrg.  1901  d.  Bl ,  8.  366. 
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Vermischte  Nachrichten. 

ch«r    Gebohrentarif.       InterpelUtionBbeftntwortnng. 
irdnetenhauaea      vom     18.     December    1.   J.    beantwortete    St.    Eicelleiu  'i 
jrr  V.    Spens-Booden    die    InterpellatioD    der    Abgeordneten    Kii)d*£ 
□  vom  8.  Juai   1.  J.   betreSend    den    gerichteHrztliclieu    GebiibreDtmrif*} 

it  den  Umstaud  anbelangt,  dasedie  Aerztekammern  vor  Eilaesung  des  GebDbreit''' 
wurden,    lo  wird  darauf  hineewieBen,    dass  §  4  des  Gesetzes  vom  23.  Dä'**^ 
.  Bl.   Nr.  6  aus   1892)    die  Äerztekammern   verpflichtet,    „in  Fragen,  WAtcHat' 
berühren,    über  Aufforderung  der  Behürden  Aeusserungcn    und    Gntacbtell  .Hm 
aber    damit  keineswegs    die   Verpflichtung    der    Begiemng    zum    Ausdruck«:'!  V^ 
a   Fragen  der  Gesetigebuog  oder  des  Verordnungsweges,  die  den  Aentealanä^   ■! 
n  §  4  eingerfiumten  Befugnis  Gebrauch  zu  machen.   In  dieser  BichtuDg  istV'. 
<  SanitSts-AuBchussea    dieses  boben  Hauses  vom  6.  Juli  1891  zu  verwetseit,- 
etekammergesetz  hervorgegangen  ist.  Dieser  Bericht  spricht  ans :  „§  4  begredtt^') 
Ärztekammer,    welche    in    der  Abgabe    von  Gutachlen  bestehen,    falle  eolelu  ;,' 
jafordert  werden."  '''. 

'Site  Absatz    des  §  4  achreibt  nur  vor:     „Anderseits  ist  denselben  von  d«tl''?J 

g — P ifalls  Gelegenheit    zu    geben,    aich    über    in   Verhandlung    stehende,    in   den 

Gescbfiftekreia  der  Aerztekammern  fallende  Angelegenheiten  gutachtlich  tu  Sussern.*' 

In  dem  gegebenen  Falle  bat  sich  das  Justizninisterium  im  Sinne  des  §  IG  des  Beiaha-.', 
SanitStsgesetzes  vom  3U.  April  ISTO  (R.  G.  Bl.  Nr.  63)  an  den  Obersten  SanitNtjrath,  als  daa 
beratbende  und  begutachtende  Organ  fdr  die  San itSts- Angelegenheiten  der  im  Reichsrathe  ver- ' 
Crelenen  Königreiche  und  Länder,  um  eine  gutachtliche  Aeusserung  gewendet  nnd  die  von  dem- 
selben in  den  Jahren  1S86  und  1897  erstatteten  ausfahrlichen  Guiachten  bei  Abfassung  des 
Tarifes  unter  Berücksichtigung  der  zu  Gebote  stehenden  Mittel  beachtet. 

Wenn  daa  Justizministerium  hei  einzelnen  den  Betrag  von  10  K  überschreitenden 
Gebühren  die  vorherige  Einholung  der  Oenebmigting  des  Gerichtshofes  zweiter  Instanz  vor-., 
geecfariebea  hat,  so  ist  es  damit  keineswegs  Über  die  gesetzliche  Bestimmung  des  §  384  St. 
P.  0.  hinauii gegangen,  da  die  beiden  letzten  Satze  dieser  Gesetzesstullen  nur  „soweit  hierüber 
in  den  bestehenden  Vorschriften  nichts  Besonderes  bestimmt  ist"  Anwendung  finden,  das  Gebiet 
der  gerichts3rztlicben  Gebühren  durch  die  Strafprocesa-Ordnung  nicht  geregelt  wurde,  in  dieset  - 
Richtung  besondere  Vorschriften,  nfimlich  der  im  Verordnungswege  erlassene  Tarif  VODI 
IT.  Februar  1855  (R.  G.  Bl.  Nr.  33)  und  die  zu  demselben  ergangenen  Erläuterungen  and 
Ergänzangen  bestanden  haben,  die  durch  den  neuen  Tarif  ersetzt  wurden.  Audi  nach  g  3  des 
Tarifee  vom  Jahre  1855  war  „filr  aussergo  wohn  liebe  Verrichtungen,  die  in  den  Tarifen  nicht 
nsmentlich  aufgeführt  erscheinen",  die  Entscheidung  des  Oberlandesgerichtes  einzuholen,  und  ein 
Vergleich  mit  dem  alten  Tarife  zeigt,  dass  jene  büberen  Ans&tze,  In  welchen  gegenwärtig  die 
Genehmigung  des  Oberlandesgerichtes  einzuholen  ist,  in  dem  alten  Tarif  nicht  enthalten  waren. 
Der  neue  Tarif  enthült  übardies  in  ^  8  die  Bestimmung,  daea  ungeachtet  der  erfolgten 
Genehmigung  dem  Saohversländigen  das  Beschwerderecht  gewahrt  bleibt,  was  bisher  mindestens 
zweifelhaft  erschien.  Die  Einholung  der  Geni^bmigung  musste  bei  den  in  Rede  stehenden  Anaätzen 
zum  Zwecke  einer  gleicbfürmigen  Anwendung  vorgescbriebea  werden  und  liegt  ebcoRO  im 
Interesse   des  ärztlichen   Standes  als  in  jenem  des  Staatsschatzes. 

Das    Justisministerium    hatte      vom    Standpunkte     seines     Ressorts       keinen      zwingenden 

Anlass,    an  Stelle    der  veralteten  Gebührenvorschriften  neue  treten   zu   lassen,    und  hat  »ich   bei 

Hinausgabe  des  neuen   Gebilhrentarifea   einzig  und   allein  von   dem  Bestreben   leiten   lassen,    den 

Wünschen    dee    Srztlichen  Standes  nach  einer  Erhöhung  der  Gebühren  thunlichst  Rechnung  zu 

.gen.   Nach  einer  auf  Grund  des  vorhandenen  statistischen  Materials  aufgealellten  Bt^rechnung 

rfte    die  der  Justizverwaltung    infolge  des  neuen  Gebührentarifes  erwachsende  MehrhclHstuiig 

irlieh    gegen    200,000  K   betragen.    Gerade    bei    den    der  Zahl  nach    ausschlaggebenden   Ver- 

htungen    hat    eine   Erhöhung    um    ungefähr  50%   stattgefunden.      So    wurde   die  Gebühr    für 

gewöhnlichsten,    keinen   Aufwnnd    an  Mühe    und    keine  höhere   wissenschaftliche  Befähigung 

irdernden  Untersuchnogen  wegen  leichter  Körperbeschädigungeu  von   1  fl.  5  kr.  auf  3  Krönten, 

e    für    schwere   Körperbeschädigungen  rcgelmSssig  von   2  fl.   10  kr.  auf  6   Kronen   erhöht  und 

serdem    die  Möglichkeit    geschafien,    die   Gebühr    zwischen  10  und  20  Kronen  zu  bemessen. 

*)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  166. 
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Die  Gebühren  für  Leichenöffaungen  und  die  darüber  zu  erstattenden  Gutachten,  die  sich  bisher 
in  der  Regel  auf  5fl.  25  kr.  stellten,  sind  künftig  mit  mindestens  19  Kronen  zu  bemessen. 

Die  unbefangene  Prüfung  der  Tarifpoaten  wird  ergeben,  dass  die  Beschwerden  der  Aerzte- 
kreise  über  den  neuen  Tarif  der  tbatsäehlichen  Grundlage  entbehren.  Dass  den  richterlichen 
Ermessen  auch  gegenüber  den  von  ärztlichen  Sachverständigen  angesprochenenen  Gebühren  ein 
Spielraum  eingeräumt  wird,  liegt  in  der  Natur  der  Sache,  da  auf  diesem  Gebiete  die  Einführung 
einer  unbedingten  Pauschalgebühr  den  Umständen  des  einzelnen  Falles  zu  wenig  Rechnung  tragen 
würde.  Der  Richter  wird  auf  Grund  seiner,  gerade  auf  dem  Gebiete  der  gerichtsärztlichen 
Mddicin  reichen  Erfahrung  die  Leistung  des  Arztes  ebenso  richtig  beurtheilen  können  als  die 
L'iistung  eines  Sachverständigen  auf  dem  Gebiete  der  technischen  Wissenschaften  oder  der  ver- 
schiedenen gewerblichen  oder  landwirthschaftlichen  Berufe. 

Das  Justizministerium  ist  übrigens  bereit,  falls  sich  anlässlich  der  Durchführung  dea 
neuen  Tarifes  einzelne  Härten  ergeben  sollten,  sachlich  begründeten  Wünschen  der  ärztlichen 
Kreise  nach  Möglichkeit  entgegenzukommen,  und  wird  positive  im  Sinne  des  §  4  des  Aerzte- 
kammer Gesetzes  erstattete  Vorschläge  der  Aerztekammern  jederzeit  der  gebührenden  Prüfung 
unterziehen.  ** 

Bemessung  der  Gebühr  fürAugenspiegeluntersuchnng.  Ueber  eine  vor- 
gekommene Beschwerde  hat  das  Justizministerium  den  Gebührentarif  vom.  20.  März  1901, 
R.  G.  Bl.  Nr.  3i,  mit  Erlass  vom  30.  November  1901,  Z.  18560,  dahin  erläutert,  dass 
die  Gebühr  für  die  Untersuchung  mit  dem  Augenspiegel  je  nach  der  Sachlage  nach  Tarif- 
podt  A  1  e  und  2  c  mit  10  bis  20  K  oder  gemäss  §§8,  Z.  2  des  Gebührentarifes,  jedoch 
keinesfalls  unter  10  K  zu  bemessen  wäre.  (Verordnungsblatt  des  k.  k.  Justizministeriums 
St.  XXIII.) 

Errichtung  von   Impfstoffdepötstellen   der  k.  k.  Impfstoffgewinnnngsanstalt  in  Wien. 

Ueber  Ansuchen  mehrerer  Apotheker  des  In-  und  Auslandes  um  die  Errichtung  von  Depöt- 
stellen  für  Impfstoff  aus  der  k.  k.  Impfdtoffgewinnungsanstalt  in  Wien  für  Privatimpfungen 
der  Aerzte,  wurde  die  Statthalterei  in  Wien  mit  dem  Erlasse  des  Ministeriums  des 
Innern  vom  9.  November  1901,  Z.  39343,  ermächtigt,  die  Direetion  der  k.  k.  Impfstoff- 
gewinnungsanstalt zu  verständigen,  dass  derlei  Impfstoft lieferungen  gegen  fixe  Bestellung  unter 
nachstehenden  Bedingungen  keinem  Anstände  unterliegen:  Die  Haltbarkeit  des  Impfstoffes  ist 
durch  entsprechende  Verpackung  und  Beigabe  einer  Belehrung  über  die  Aufbewahrung  des- 
selben zu  sichern;  der  Detailverkaufspreis  mit  der  betreffenden  Depötstelle  angemessen  zu  ver- 
einbaren, und  der  Zeitpunkt,  bis  zu  welchem  für  die  unverändert  gute  Wirksamkeit  des  Impf- 
stoffes von  der  Anstalt  garantirt  wird,  auf  der  Etiquette  deutlich  ersichtlich  zu  machen;  alle 
derartigen  Sendungen  sind  ordnungsmässig  zu  verbuchen,  die  Forderungen  und  Eingänge  genau  zu 
verrechnen. 

Ansübang  der  ärztlichen  Praxis  in  der  Gapcolonie.  Auf  Grund  eines  Beschlusses  des 
Medical  Council  in  Capstadt  werden  Aerzte,  welche  in  einem  Lande  ihr  ärztliches  Diplom  er> 
worben  haben,  das  bezüglich  der  Anerkennung  der  ärztlichen  Diplome  keine  Reciprocität  gewährt^ 
in  der  Colonie  zur  ärztlichen  und  zahnärztlichen  Praxis  nicht  mehr  zugelassen.  Hievon  hat  dag 
Ministerium  des  Innern  mit  dem  Erlasse  vom  4.  December  1901,  Z.  45242,  die 
politischen  Landesbehörden  behufs  Verständigung  der  interessirten  Kreise  in  die  Kenntnis 
gesetzt. 

Stand  der  Blattern  and  des  Flecktyphns.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  8.  bis  14.  Jänner 
1902  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  G  o  r  1  i  c  e  : 
Luzna  7;  Turka:  Jablonka  nizna  1.  Jawora  1,  Lomna  1; 

Flecktyphuserkrankun^en  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Dabrowa: 
Cwikow  1;  Kamionka:  Ruda  16;  Mielec:  Radomjsl  3;  Nadworna:  Hwozd  6,  Kamienna  1, 
Lojowa  5,  Przerosl  2;  Nisko:  Przyszow  kameralny  6;  Rawa:  Wroblaczyn  6,  Zaborze  4; 
Trmbowla:  Slawcze  1. 
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Yerhandlimgeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  am  18.  Jänner  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes 
gelangten  nach  Begrüssung  des  neuernannten  Mitgliedes  des  Obersten  Sanitätsrathes, 
Hofrathes  Prof.  Dr.  Karl  Gussenbauer,  durch  den  Vorsitzenden  Obersanitäts- 
rath  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  VogI  und  nach  Mittheilung  der  Verhältnisse 
der  Verbreitung  der  Pest  im  Auslande  die  Anträge  des  Fachcomit^s  zur  Be- 
kämpfung der  Tuberculose  zur  Berathung  und  theil weisen  Erledigung. 
(Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Weichselbaum  Namens  des  Special- 
comites.) 

Nach  Schluss  der  Sitzung  fand  eine  längere  Berathung  des  Specialcomit6s  zur 
Feststellung  der  Grundsätze  für  den  Betrieb  wissenschaftlicher  Studien  an 
Kranken  in  den  öffentlichen  Krankenanstalten  statt. 


Der  extragenitale  syphilitische  Primäraffect  und  das  venerische 
G-eschwür  in  ihrer  klinischen  und  volkshygienischen  Bedeutung. 

Von  Hofrath  Professor  Dr.  Neumann. 

(Schluss.) 

Diagnose  der  extragenitalen  Sklerosen. 

In    Bezug   auf  physische   Beschaffenheit    weisen    die    extragenitalen  Sklerosen 
nche  bemerkenswerthe  Eigen thümlichkeiten  auf. 

Die  Fingersklerosen  sind  zumeist  haselnuss-  bis  taubeneigross,  sehr  derb, 
röhnlich  mit  einer  schmutzigen  durch  die  Anwendung  verschiedener  Mittel  er- 
gten  beträchtlich  dicken  Borke  bedeckt. 
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Isenskleroaea  sind  haselnuss-  bis  nussgrosa.  von  deutlicher 
^rbt.  Auch  sind  sie  oft  durcli  die  angewandten  Mittel  im  Aiu- 
iiQter  auch  durch  Insulte,  wie  Druck,  Reibung  etc. 
krsklerosen  sind  in  der  Regel  diphtheroid  belegt,  uneben, 
Die  Schwellung  ist  nicht  auf  die  Mandeln  beschränkt,  sondern 
e  Gaumenbögen,  zuweilen  auch  auf  die  hintere  Rachenwand  der 
Die   Härte   ist   nicht   immer,    manchmal  jedoch    deutlich   ausge- 

n  des  Zahnfleisches  bieten  wenig  cbarakteristiBche  Merk- 
ig des  Geschwüres  ist  lividroth,  die  Schwellung  wegen  der  Härte 
•ht  beträchtlich.  Das  Geschwür  ist  häufig  zerklüftet,  mit  einem 
.  diphtheroiden  Belage  versehen.  Manchmal  ist  das  Zahnfleisch 
escbwUres  völlig    consumniirt,    so    dasa    der  Zahnhals  völlig  blos- 

ilerosen  zeigen  beträchtliche  Härte,  sind  durch  starkes  indu- 
izeichnet,  welches  die  Lippe  asymmetrisch  verdickt  und  verwölbt; 
die  lange  Persistenz  unterscheidet  sich  dieaea  Oedem  von  dem 
Seacbwür  selbst  ist  immer  seicht,  zeigt  einen  festhaftenden  Belag 
Die  Grösse  variirt   zwischen  der  einer  Linse  und  eines  Gulden- 

hand  zeigt  sich  der  syphilitische  Primäraffect  in  Form  einer 
efärbten,  häufig  an  der  Oberfläche  schuppenden  Infiltration  von 
.  Die  Härte  ist  nicht  dermaassen  ausgesprochen,  wie  beim  Sitze  in 
1  Gewebe. 

Dg  von  der  typischen  Form,  die  Veränderungen,  welche  der 
.flTeet  durch  äussere  Einflüsse,  Anwendung  verschiedenster  Mittel 
it  seiner  oft,  ja  in  den  meisten  Fällen  dunklen  und  verdunkelten 
wie   die    zahlreichen    in   der   Literatur  verzeichneten   Fälle   be- 

für  das  betroffene  Individuum  und  oft  genug  für  dessen  Um- 
■e  Verwechslungen.  Fehldiagnosen  und  völlige  Nichtbeachtung 
hilitischen  Primäraflectes  stempeln  denselben  zu  grössten  Propa- 
■iyphilis.  Es  ist  in  den  Grosstädten  der  civiliairten  Länder 
rkommnis,  dass  durch  ein  mit  einem  extragenitalen  syphilitischen 
;te3  Individuum  mehrere  Glieder  der  Familie,  des  Dienstpersonals 

die  mit  demselben  verkehrenden  Personen  inficirt  werden. 
'.  Propagations weise  der  Syphihs  in  wirthschaftlich  und  culturell 
■ebieten,  bei    einer   armen,  unwissenden  Bevölkerung  und  der  da- 

physischen  und  psychischen  Verwahrlosung,  welche  das  Be- 
lege   nicht   empfindet  und    von    Vorurtheilen    und    Aberglauben 

geleitet  wird.  Die  endemische  Syphilis  in  Galizien,  in  Croatien, 
litärgrenze,  der  sogenannte  Frenjdk  (in  Serbien,  Bosnien 
a),  die  Skerljevokrankheit  sind  zumeist  auf  extragenitalem  Wege 
indemien.     Es  unterliegt   keinem  Zweifel,   dass   der  Sibbens,  der 

das  jiltlundiache  Syphiloid,  die  Syphilis  insontium  in  letzt- 
entstandene Syphilisendemien  sind.  Dass  in  den  Grossstädten, 
enorme  Syphilisherde  sind,  in'  den  unteren  Volksschichten  die 
jser  Weise  verbreitet  wird,  vielmehr  die  Frequenz  des  extra- 
len  Primäraffeetes  im  Vergleiche  zum  venerischen  Geschwüre 
lat  seinen  Hauptgrund  darin,  dass  die  arme  Classe.  beziehunga- 
Theil  derselben,  in  der  Regel  alte  Prostituirte  frequentirt,  welche 
'phills  gegen  die  syphilitische  Reinfection  einen  gewissen  Grad 
tzen  und  zumeist  mit  venerischen  Gesthwüren  behaftet  sind; 
larität   und   der    ungleich  kürzeren  Dauer    der   Infectiosität  des 
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scbwürs.  Die  verhältniamäsaig  grössere  Frequens  des  extragenitaleu 
^märaffectea  in  den  besser  situirten  Ciassen  findet  ihre  Erklärung 
Mfinner  dieser  Classen  junge,  zumeist  mit  reeenter  Syphilis  behaftete 
aentiren,  ferner  in  der  Multiplicität,  der  UbiquitSt  am  ganzen  KOrper, 
jrborgenheit  und  Unscbein barkeit,  sowie  der  langen  Dauer  der  Virulenz 
aellen;  zu  einem  nicbt  geringen  Tbeile  auch  in  der  gerade  in  den 
den  GlasBen  herrschenden  sexuellen  Perversität. 

d  die  Fehldiagnosen,  welche  aogesichta  der  Natur  des  Leidens  für  das 
rohl   als   dessen  Umgebung   TerhängnisToll   werden   können,   kommen 
islungen  mit  ulcerirendem  Epitheliom,  aber  auch  mit  anderen  malignen 
wie  Sarkom,  inoperablem  Carcinom,  chronischer  phlegmonöser  Entzün- 
Siepe*)  und  Esmarch"^}  u,  A.    berichten    über   eine   Reihe   von 
n  in  Folge  von  Fehldiagnosen  folgenschwere  Operationen  vorgenommen 
»einer  Klinik   kamen  mehrere   derartige   Fälle   zur  Behandlung,  unter 
lann,   bei  dem  an  einer  chirurgischen  Klinik  die  Diagnose  auf  inope- 
am  Kinn;    ein  Anderer,  in  dem  die  Diagnose   auf  zerfallendes  Epi- 
indel;  ein  Dritter,  in  dem  die  Diagnose  auf  Fibrom  des  Zahnfleisches, 
lUe,    in    dem    die  Diagnose    auf  chronische  phlegmonöse   Entzündung 
lens  gestellt  wurde.  In  allen  diesen  Fällen  handelte  es  sich  um  extra- 
titischen   Primäraffect.     Am  23.    Jänner    1900    erschien    ein    Mann    an 
der  1895  an  einer  Sklerose  der  Wange   behandelt  wurde,    nachdem 
)  Diagnose  auf  Epitheliom  gestellt  und   die   Exstirpation   des  Affectes 
Dazumal  wurde  durch  den  Erfolg  der  Behandlung  und  die  Eruption 
die  Diagnose  ausser  Zweifel  gestellt.    Bei   der  letzten  Aufnahme  war 
einem  Gumma  am  Nasenflügel,  welches  einen  Theil  desselben  bereits 
consumirt    hatte,     behaftet.     Desgleichen    erwies    sich  eine  als  Zellgewebsentzündung 
der  vordereren   Bauchwand   diagnoaticirle   Affection  als    extragenitaler    syphilitischer 
Primäraffect,     Dies   sind   blos   an   der  Klinik   beobachtete   Fälle,    welche  vorher   an 
anderen    Kliniken   an   verkannten  Leiden    behandelt   wurden.     Ihre   Zahl   ist  jedoch 
gering  im  Vergleich  zu  derjenigen,  welche  ich  in  der  Privatpraxis  verzeichnet  habe, 
so  dass  die  Gesammtsumme  meiner  diesbezüglichen  Beobachtungen   sehr  viel  höher 
ist.     In   den  von   Esmarch  mitgetheilten  Fällen  handelte  es  sich  wohl  zumeist  um 
verkannte    Gammata    in    verschiedenen    Phasen,    doch   verdient  ein   Fall,   der  einen 
42jäbrigen   Mann   betraf,    welcher  aus  Californien   mit  zahlreichen   Geschwüren   und 
Narben  nach  wiederholten  Schabungen  und  Exstirpationen   zu  Esmarch  kam,  aus 
einleuchtendem    Grunde   einer  Erwähnung.     Es    war    das    offenbar    ein    verkannter 
und   misshandelter  syphilitischer  Primäraffect.     »Die   dortigen   Aerzte  (berichtet  Es- 
march)  hatten   das  Leiden,    welches   angeblich   in  Folge   eines  Hammerschlages  (!) 
am  Penis  entstanden  sein  soll,    für  Krebs  gehalten  und  die  Recidive  immer  operirt, 
schtiesshch  den  Penis,    das    Sero  tum,    die    Hoden    und    grosse    Stücke    der 
Baucbwand    weggeschnitten.     Die    UrethralmUndung   befand   sich  in  einem 
aeitlich  von  der  Medianlinie  gelegenen  Hautzipfel.'   Auf  eine  energische  antiluetiacbe 
BehandiuDg  waren  alle  Geschwüre  geheilt. 

Allein  bei  diesen  Fehldiagnosen  kommen  nicht  allein  die  Aggravation  der 
Krankheit  und  die  anderweitigen,  schon  in  dem  voran  Mitgetheilten  ersicht- 
lichen schweren  Folgen  für  das  Individuum  in  Betracht,  sondern  wie  be- 
llte bemerkt,  für  die  Umgebung  desselben  die  in  Folge  Unterbleibens  der  spe- 
ßschen  Behandlung  fortbestehende  Gefahr  der  Infection  und  die  effective  Ueber- 
agung  der  Krankheit.  Bei  dem  extragenitalen  syphilitischen  Primäraffecte  kommen 
'cht,  wie  beim  genitalen,   blos   der   geschlechtliche  Verkehr  in  und  ausser  der  Ehe, 

*)  Ueber  extrsgniule  Sklerosen,  Bonn  1893.  30. 
•*)  Zur  Diiignose  der  Sjphilome.    Bericht  ober  die  Verhandlungen  der  deotschen  Oesellsohaft  für 
ImTpe.  XIIV.  1895.  300. 
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irkehr  der  Eltern  mit  ihren  Kindern,  deren  Pflegerinnen,  den 
derinnen,  anderem  Dienspersonale,  der  ganze  gesellschaftliche 
ielgestaltige  directe  und  der  indirecte  Verkehr  des  modernen 
tenden  Classen  der  physische  Contact  in  den  Werkstätten  mit 
in  Qenossen  als  Propagationafactoren  in  Betracht 
lie  Frequenz  des  extragenitalen  syphilitischen  Primäraffectes,  bezie- 
in übertragene  Syphilis  zu  einer  bedrohlichen  Höhe  gestiegen,  die 
von  fachmännischer,  sondern  auch  von  sanitätspolieeilicher 
wUrdigt  werden  sollte.  Pospelow  hebt  speciell  hervor;  »dass 
:tragenitaler  Infection  Jahr  fUr  Jahr  immer  grösser,  und  mit  ihr 

die  gesunden  Gesellschaftsmitglieder  steigen  wird.  (  Von  den  von 
sammelten  1207  Fällen  fällt  die  weitaus  überwiegende  Zahl 
atur  von  3  Jahren.  Wie  gross  mag  die  Zahl  der  nicht publicirten 
nicht  zur  ärztlichen  Kenntnis  gelangten  Fälle  sein!  Wie  das 
:irten  zu  den  nicbtpublicirten  Fällen  insbesondere  in  gewissen 
st  wenigstens  annähernd  zu  ermessen,  wenn  man  siebt,  dass  in 
genannten  Autors  die  Türkei  und  Rumänien  mit  6  Fällen 
I.  Berücksichtigt  man,  dass  der  weitaus  grösste  Theil  der  durch 
ihilitiechen  Prlmäraffect  Inficirten  schuldlose  Opfer  der  schweren, 
a,  mitunter  lebenslänglichen  Krankheit  sind,  so  muss  die  Ein- 
nerSchutzmaassregeln  als  ein  Qe bot  derMenscb- 

w erden, 
.nisten  und  unschwer  zu  verwirklichenden  Maassregeln,  die  nicht 
>fohlen    werden    kann,     wäre   darin    zu    suchen,    die    in     allen 
)eatehenden,     die     Vergehen    gegen    die    Gesundheit    betreflen- 
'issentlicher     oder     fahrlässiger     Ueb  ertrag  ung     der     Syphilis 

Stand  und  persönliche  Stellung  in  energischester  Weise 
;war  mit  einer  der  Schwere  der  Schädigung  der  Gesundheit  und 
UDgskosten  entsprechenden  Geldstrafe,  im  Kichteinbringungsfalle 

ahnden.  Es  ist  die  Unkenntnis  der  Gesetze,  der  Zweifel  am 
eiche  die  schuldlosen,  an  ihrer  Gesundheit  schwer  geschädigten 
htlichen  Verfolgung  des  an  ihnen  begangenen  Delictes  abhalten. 
:n  ihnen  die  hiefUr  nothwendigen  Mittel,  oft  stehen  sie  in  einem 

Abhängigkeitsverhältnisse  zum  Schuldtragenden,  was  sie  ver- 
nheit  an  der  zuständigen  Stelle  anhängig  zu  machen,  geschweige 

ih  und  culturell  zurückgebliebenen  Gebieten  wäre  das  wirk- 
jtsache  jedoch  durch  die  zielbewusste  staatliche  Fürsorge  zu 
tzmittel  die  Besserung  der  wirthschaftlichen  Verhältnisse  der 
der  Bevölkerung.  Kiedurch  würde  der  junge,  kräftige  und 
:r  weiblichen  Bevölkerting  von  der  Prostitution  abgehalten  wer- 
verhältnisse  und  die  Lebensführung  würden  verbessert,  das 
nen  in  einer  Ubication,  der  gemeinschaftliche  Gebrauch  der 
Ttermiethen,  die  gemeinschaftliche  Benützung  von  Ess-  und 
:b  eingeschränkt,  und  so  die  Propagationsfactoren   der   Syphilis 

5  der  unteren  Volksschichten  auf  ein  höheres  allgemeines 
rricht  in  der  Volkshygiene  als  obligater  Gegenstand  in  BUrger- 

i  extra^nitalen  venerischen  Geschwüre, 
i^rürterung  des  extragenitalen  syphilitischen   Priniäraffectes   die- 
len   venerischen   Geschwüres   ansehliesse,   glaube  ich  hiemit  die 


1 
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&t  des  letzteren  nicht  zu  überschätzen.  Ad  theoretischer  und  prak- 
teit  weit  hinter  dem  Erateren  rangirend,  ist  doch  das  extragenitale 
..^^..^^^^  ^^^^hwUr  in  beiden  Richtungen  belangreich  genug,  um  eine  Besprechung 
begründet  erscheinen  zu  lassen. 

Ä.  Rodet  sprach  schon  1854  die  Ansicht  aus,  dasa  venerische  Geschwüre  am 
Kopfe  immer  syphilitischer  Natur  seien  und  Ricord  negirte  das  Vorkommen  des 
venerischen  Geschwüres  am  Kopfe.  Fournier  hat  im  Jahre  1858  aämmtliche  Fälle 
von  weichen  GeschwUren  an  der  Kopfhaut  aus  der  Literatur  und  aus  der  eigenen 
Erfahrung  zusammengestellt  und  konnte  unter  150  Fallen  nur  5  Falle  solcher  Ge- 
schwüre finden;  auch  diese  wnren  nicht  ganz  unzweifelhaft.  Puche  und  Rollet 
haben  durch  Impfung  in  20  Fällen  venerische  Geschwüre  am  Kopfe  erzeugt  (1858}, 
und  von  dieser  Zeit  an  wurde  die  Existenz  des  venerischen  Geschwüres  am  Kopfe 
nicht  mehr  in  Zweifel  gezogen.  Es  folgten  dann  die  Ueber Impfungen  von  Basse- 
rean  und  Hübbeneth  auf  Lippen  und  Wangen,  von  Robert  auf  die  Schläfe. 
Käse  und  Lippen,  bei  denen  nie  Induration,  nie  secundäre  Erscheinungen  auftraten. 
Hiemit  hatte  die  Frage  ihre  definitive  Erledigung  gefunden.  Von  dieser  Zeit  an 
mehren  sich  die  hierauf  bezüglichen  Piibhcationen,  die  jedoch  im  Verhältnisse  zti 
den   syphilitischen   Frimäraffecten  am  Kopfe  sehr  gering  sind. 

An  meiner  Klinik  kamen  in  den  letzten  zehn  Jahren  nur  1 1  extragenitale  venerische 
Geschwüre  zur  Beobachtung,  ein  Vorkommnis,  das  leicht  seine  Erklärung  findet. 
Das  Virus  des  venerischen  Geschwüres  ist  nur  an  die  Geschwlirsfläche  seibat  gebun- 
den ;  es  ist  also  nur  eine  Infectionsquelle  vorhanden,  von  der  aus  eine  Uebertragung 
Btatthaben  kann,  während  bei  Syphilis  ausser  dem  Primäraffecte  die  Erosionen,  Papeln, 
Rhagaden,  Geschwüre  ebenso  viele  Reproductionsherde  bilden,  die  durch  Jahre  ihre  Infectio- 
sit£[  nicht  einbUssen  und  daher  leicht  zur  extragenitalen  Infection  fuhren.  Weiters  ist 
bei  venerischen  Geschwüren  die  Virulenz  nach  3 — 4  Wochen  gewöhnlich  schon  er- 
loschen, und  überdies  sind  die  venerischen  Geschwüre  nicht  so  häufig,  wie  die  syphi- 
litischen Primäraffecte.  Dass  in  den  Grossstüdten,  welche  thatsächlich  enorme  Syphilis- 
herde sind,  in  den  unteren  Volksschichten  die  Frequenz  der  venerischen  Geschwüre 
eine  sehr  hohe  ist,  hat,  wie  bereite  bemerkt,  darin  seinen  Grund,  dasa  die  armen  Ciassen, 
beziehungsweise  der  männliche  Thei!  derselben  in  der  Regel  alte  Prostituirte  fre- 
quentiren,  welche  durch  inveterirte  Syphilis  gegen  Reinfection  einen  gewissen  Grad 
von  Immunität  besitzen  und  zumeist  mit  venerisehen  Geschwüren  behaftet  sind. 
Dag^en  ist  die  verhältnismässig  grössere  Frequenz  des  extragenitalen  syphilitischen 
PrimärafTectes  gegenüber  der  des  extragenitalen  weichen  Geschwüres  in  den  besser 
sitairten  Ciassen  dadurch  zu  erklären,  dass  hier  die  Männer  junge,  zumeist  mit 
recenter  Syphilis  behaftete  Frauen. frequentiren. 

Einen  weiteren  Grund  für  die  frequentere  extragenitale  Infection  mit  Syphilis 
bilden  die  Multipltcität,  die  Unscheinbarkeit  und  das  häufige  Verborgen  bleiben  der 
Infectionsquellen,  sowie  die  lang  dauernde  Persistenz  und  Virulenz  derselben. 

Endlich  darf  man  in  den  letzterwähnten  Ciassen  die  zunehmende  sexuelle  Per- 
versität als  einen  nicht  zu  Übersehenden  Factor  der  Propagation  extragenitaler 
Syphilisttbertragung  bezeichnen. 

In  der  mir  zugänglichen  Literatur  fand  ich  folgende  Localisationen  extrageniCaler 
nerischer  Geschwüre  : 

Ad  den  Lippen  20,  in  der  Kinngegend  10,  in  der  Wangengegend  9,  an  den 
igern  5,  an  der  Kehle,  der  Stirn  und  am  Mundwinkel  je  3,  am  behaarten  Kopfe 
i  an  der  Nase  je  2,  am  Ohr,  Zahnfleisch,  Jochbogen,  Oberann  und  inneren 
genwinkel,  ferner  an  der  Mamma,  der  Augenbraue  und  der  Schläfe,  sowie  im 
sichte  und  über  dem  Processus  Mastoideus  je  1. 

In  den  letzten  zehn  Jahren  kamen  an  meiner  KUnik  2843  genitale  und 
extragenitale  Fälle  zur  Beobachtung.     Diese  zeigten   folgende  Localisation :    Am 


eneris  1,  am  Zeigefinger  5  (4  links,  1  rechts),  am  Unken 
il  1  und  am  Klan  1. 

des  letzten  Falles  möge  hier  ihren  Platz  finden  : 

32  Jahre  alt.  14  Tage  vor  der  Aufnahme  hatte  Patient 
Ics  eine  Kruste  bemerkt.     Acht  Tage    vorher    fand    der 

Haut  des  Kinnes  links  befindet  sich  ein  pfenniggroases 
1,   aufgeworfenem,   vielfach  zerklüftetem,  stellenweise  ab- 

des  äeachwUres  ist  drusig  uneben,  theilweise  von  einem 
der  an  einigen  Stellen  fest  haftet,  an  anderen  abstreifbar 

SubmentaldrUse  ht  bis  zu  Kussgrösae  geschwellt,  von 
ad  druckempfindlich.     Die  Haut   über  derselben  ist  ver- 

GeschwUr  auf  den  linken  Oberarm  bildeten  sich  nach 
umschriebene  Geschwüre,  die  vollständig  den  Charakter 
vUren  aufwiesen.  Von  diesen  wurde  nach  einer  Woche 
den  rechten  Oberarm  vorgenommen.  An  dieser  Stelle 
;er  Weise  nach  Verlauf  von  wenigen  Tagen  abermals 
ergeschwUre. 


laus.  Sanitäts-  und  Veterinärwesen. 

dgetausschuBses  vom  14.  Jfinner  nahm  Se.  Exeellenz  der 
Leiter  des  Ministeriume  des  Innern  Dr.  v.  Koerber 
isschusse  zur  Sprache  gebrachten  Fragen  und  Angelegen- 
lend  zu  äussern.  Die  das  Sanitäts-  und  Veterinär wesen 
er  Wiener  Zeitung,  Nr.  11,  vom  15.  Jänner  1.  J.,  ver- 
des  Herrn  Ministerpräsidenten   lauten    folgendermaas&en: 

mir  dem  Betra  Referenten  BuroD  M  o  r  s  s  7  neinen  värmsteD 
orte  auBznd rücken,  die  er  unserem  San  i  t  Ji  t  s  w  ese  n  geioUt 
3S  wir  auC  diesem  Gebiete  einen  Vergleich  mit  dem  Audande  in 
I,    und  meine,    daes  wir,    «aa  ich   namentlich  hervorheben  will, 

tig  geringen  Mitteln  ertielt  haben.  Die  San it St« Verwaltung  ist 
I  den  bestehenden  Gesetzen  nicht  ein  unmittelbarer  Einflues  zu- 
ich  einzuspringen.  Inbesondere  ist  dies  auch,  um  auf  einen  hier 
zakommen,  in  Bezug  auf  die  in  zwei  galizischen  Bezirken  leider 
in*)  der  Fall,  woselbst  «ie  auch  ihrerseits  Alles  vorsukehren  bereit 
»  Uebels  nothwendig  ist.  Ich  kann  im  Allgemeinen  die  Maaas- 
'  galieische  Landtag  in  dieser  Beziehung  in  Aussicht  genommen 
iraltel  mit  diesen  Vorkehrungen  in  Anwendung  der  Vorschriften 
Entsendung  von  Aeriten,  durch  Leistung  von  entsprechenden 
jungen  zu  trefFen. 

-  bat  die  Frage  des  Verkehres  mit  Lebenimitteln  einer 
en.  Die  Regierung  ist  durchaus  nicht  abgeneigt,  die  von  privater 
ng  stehende  Herausgabe  eines  Codex  alimentsrius 
e  HerauBgabs  eines  solchen  als  eines  officiBlIen  Werkes  mit 
ikungen  und  Wandlungen  in  den  Anschauungen  über  die  Zusammen- 
eintelner  OeDUSsnrtikel  nicht  in  Aussicht  genommen  werden.  .  .  . 
lehr  eingebend  erörterte  Angelegenheit  ist  die  Regelung  des 
Zusammenhange  damit  die  verschieden  artigen  Wünsche,  welche 
leken  als  von  Seite  der  Pharmaoeuten  vorgebracht  worden  sind, 
ings  auch  auf  diesem  Gebiete  so  Manches  geschehen.  So  bat 
]  Dienstverhältnisses  statlgefundeo,  es  wurde  eine  neue  Studien- 

um  die  Bekämpfung   der  daselbst  endemisch   herrschenden  Sjpliilia. 
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ordnaog  für  Pharmaceuten  erlassen,  welche  einen  wesentlichen  Fortschritt  auf  diesem  Gebiete 
darstellt,  es  wnrde  z.  B.  der  Handverkauf  in  den  Apotheken  geregelt  und  ferner  durch  Errichtung 
der  Medic&menten-Eigenregie  der  Wiener  Krankenanstalten  zahlreichen  Pharmaceuten  die 
Möglichkeit  eines  besseren  Fortkoromens  gewährleistet.  Gleichwohl  sind  die  hauptsächlichsten 
Gravamina  auf  diesem  Gebiete  noch  nicht  behoben.  Vor  einiger  Zeit  hat  über  diese  Frage  eine 
eingehende  Enquete  stattgefunden,  in  welcher  sich  sowohl  die  Besitzer  von  Apotheken  als  auch 
die  Pharmaceuten  zu  äussern  Gelegenheit  hatten  und  sich  auch  thatsächlich  in  ihren  An- 
schauungen näher  gekommen  sind.  Die  Vorarbeiten  sind  nun  vollständig  abgeschlossen  und  ich 
kann  mittheiien,  dass  die  Begierung  die  Absicht  hat,  diese  Reform  nach  zweifacher  Bichtung 
durchzufahren,  nämlich  in  Bezug  auf  die  Regelung  des  Gremialwesens  und  auf  das 
Concessionswesen.  Was  das  Gremialwesen  betrifft,  so  wird  die  Regelung  vornehmlich 
darin  zu  bestehen  haben,  dass  einerseits  den  „dienenden  Pharmaceuten"  eine  Vertretung  in  den 
Gremien  (Apotheker- Gremien)  eingeräumt  werde,  während  sie  derzeit  einer  solchen  Vertretung 
entbehren,  und  dass  anderseits  diese  Gremien  entsprechende  Einnahmen  erhalten  sollen,  wodurch 
sie  dann  in  die  Lage  kämen,  eine  Altersversorgung  zu  gemessen,  sowie  der  Vortheile  der 
Hilfseassen,  Waiseneassen  u.  dgl.  theilhaftig  zu  werden.  Die  zweite  Frage,  das  Concessionswesen, 
ist  allerdings  strittig,  und  hier  muss  in  der  That  eine  Aenderung  des  gegenwärtigen  Zustandes 
eintreten.  Denn  wenn  auch  unsere  Apotheken-Concessionen  dermalen  sich  als  rein  persönliche 
darstellen,  so  haben  sich  doch  aus  diesen  im  Laufe  von  Jahrzehnten  Concessionen  mit  anderem 
Charakter  herausgebildet.  Bei  der  Lösung  dieser  Frage  taucht  eine  Reihe  von  Schwierigkeiten 
auf,  denen  wir  durchaus  nicht  ausweichen  wollen.  Wir  werden  vielmehr  dabei  bemüht  sein, 
sowohl  durch  die  in  der  That  im  Interesse  der  Bevölkerung  so  nothwendige  Vermehrung  von 
Apotheken  den  Bedürfnissen  derselben  Rechnung  zu  tragen,  als  auch  dadurch  den  Pharmaceuten 
die  Möglichkeiten  eines  besseren  Fortkommens  als  bisher  zu  bieten.  Die  Frage  ist  soweit  gediehen, 
dass  die  Regierung  hoffentlich  in  verhältnismässig  kurzer  Zeit  bereits  in  der  Lage  sein  wird, 
dem  Reiehsrathe  entsprechende  Entwürfe  vorzulegen. 

Eine  andere  Angelegenheit,  die  hier  eine  eingehende  Besprechung  erfahren  hat,  ist  das 
Veterinärwesen.  Namentlich  hat  einer  der  Herren  Redner  den  Verkehr  mit  dem  Auslande 
in  den  Kreis  seiner  Erörterung  gezogen,  zumal  den  Viehverkehr  mit  dem  Deutschen  Reiche.  Ich 
will  ja  offen  zugeben,  dass  die  Handhabung  der  Veterinär-Conventionen,  wie  sie  derzeit  be- 
stehen, überall  zu  mancherlei  Beschwerden  und  Klagen  Anlass  gibt,  und  dass  wir  in  der  That 
wiederholt  in  die  Lage  gekommen  sind,  insbesondere  in  Beziehung  auf  die  Rinderausfuhr 
Reclamationen  zu  erheben,  da  ja  der  Gesundheitszustand  der  Rinder  bei  uns  ein  sehr  günstiger 
ist,  was  man  leider  von  dem  Gesundheitszustande  der  Schweine  nicht  sagen  kann.  Ungeachtet 
zahlreicher  Reclamationen  in  dieser  Frage  —  übrigens  ist  auch  jetzt  eine  solche  im  Zuge  — 
ist  es  bisher  nicht  gelungen,  eine  unseren  Wünschen  entsprechende  Erledigung  derselben  zu  er- 
zielen, wenn  auch  in  einzelnen  Fällen  eine  gewisse  Erleichterung  in  Bezug  auf  den  Export  von 
Vieh  durch  Normirung  bestimmter  Schlachthäuser  eingetreten  ist.  Ich  kann  nur  betonen,  dass 
der  Regierung  diese  Frage  ausserordentlich  am  Herzen  liegt,  dass  sie  die  Bedeutung  derselben 
für  die  Land  wir  thschaft,  ja  für  unsere  ganze  Wirthschaft  überhaupt  durchaus  nicht  verkennt, 
dass  aber  die  bestehenden  Verhältnisse  es  ihr  leider  oft  unmöglich  machen,  ihre  gewiss  besten 
Absichten  in  Bezug  auf  den  Viehverkehr  in  jedem  einzelnen  Falle  einer  Verwirklichung  zu- 
zuführen  

Im  Zusammenhange  damit  möchte  ich  das  Vieh-Versicherungswesen  kurz  streifen« 

Ich  schicke  voraus,  dass  die  Anschauungen  darüber  ausserordentlich  weit  auseinandergehen,  und  dass 

man  sich  nicht  darüber  klar  ist,  ob  eine  zwangsweise  oder  eine  freiwillige  Versicherung  eintreten,  auf 

welche  Gattungen  von  Vieh  sie  sich  erstrecken,  in  welcher  Form  die  Organisation  durchgeführt  werden 

soll.  Selbst  in  Fachkreisen  bestehen  hierüber  ausserordentlich  grosse  Meinungsverschiedenheiten.  Dass 

das  dringende  Bedürfnis  nach  Einrichtung  solcher  Viehversicherungsanstalten  besceht,  anerkenne  ich 

in  vollem  Umfange,    und    die  Regierung    ist  auch  bemüht,   die  diesbezüglichen  Bestrebungen  in 

len  einzelnen  Ländern  möglichst    zu    fördern.     Die  Regierung  hat    sich  dabei  den  Grundsätzen 

ngeschlossen,    welche    in    vielen    Landesvertretungen    zum    Durchbruche    gelangten:     1.    Nicht 

wangSweise,  Eondern  freiwillige  Versicherung;    2.  nicht  Kopfversicherung    ohne    Rücksicht   auf 

len  Werth,    sondern    auf  Grund    vorausgehender  Schätzung  zu    ermittelnde  Werthversicheiung; 

.  Untertheilung  der  Versicherungsverbände    in  Ortsgruppen    behufs  Ermöglichung    einer    inten- 

iven  Controle.     Nach   diesem  Systeme  gelangten  in  den  letzten  Jahren  zur  Ausgestaltung:    die 

egenseitigen    Landes- Versicherungsanstalten    in    Niederösterreich,    Oberösterreich,    Kärnten  und 

(ähren,    der    Pferdeversicherungsverein    in  Salzburg,    und    steht    die  Errichtung    einer  Landes- 

Lindviehversicherungsanstalt    für  Tirol  und  Vorarlberg,    nachdem    die  Bildung    eines    Verbandes 
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3.  October  1901,  Z.  I 

shwerde  der  Genossen  i 
steriiims  des  Innern  vc 
H.  H.  zur  AuaDbung 
17.  September  1901 

Dicht  begründet  aufge 


22.  Mai  1900,  '£.  12 
m  Begehren  der  Ge 
rat  Dr.  H.  nicht  ber 
er  «ahn technische  Ge 
ier  in  den  Gründen  i 
e  Zahntechnik  eine  B 
ren  Ausübung  nach 
'  der  erforderlichen  I 
Lnkung    auf   ihren    ei| 

Zahnärzten  mit  obi^ 
mit  Verwendung  von 
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den   bestehenden  Vorschriften    im  Allgemeinen,    ohne    speciell    die  Ministerial-Verordnung    vom 
20.  M&rz  1892,  R.  G.  Bl.  Nr.  55,  zu  beziehen. 

Die  Beschwerde  geht  aber  bei  der  Anfechtung  der  Ministerial-Entscheidung  von  der  An- 
nähme  ans,  dieselbe  stütze  sich  auf  den  §  1  der  citirten  Ministerial- Verordnung,  und  es  wird  in 
der  Beschwerde  mit  besonderem  Nachdrücke  in  den  Ausführungen  des  Beschwerde  Vertreters 
bei  der  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung  die  Unglltigkeit  der  gedachten  Ministerial- 
Verordnung  behauptet  und  hieraus  die  Gesetzwidrigkeit  der  angefochtenen  Entscheidung 
gefolgert. 

In  dieser  Beziehung  ist  zunächst  Folgendes  zu  bemerken: 

Die  Ministerial- Verordnung  vom  20.  MSrz  1892,  R.  G.  Bl.  Nr.  55,  betreffend  die  Ein- 
reihung des  Zahntechnikergewerbes  unter  die  concessionirten  Gewerbe  bestimmt  im  §  1:  ,^Da8 
Gewerbe  der  Zahntechnik  wird,  insoferne  dieselbe  nipht  in  Verbindung  mit  der  Zahnarzneikunde 
von  den  hiezu  Berechtigten  selbst  ausgeübt  wird,  unter  die  concessionirten  Gewerbe  eingereiht.^ 
Hiemit  ist  eine  positive  Bestimmung  in  Betreff  des  Gewerbes  der  Zahntechnik  nur  in  Ansehung 
von  Personen,  welche  zur  Ausübung  der  Zahnarzneikunde  nicht  berechtigt  sind,  und  zwar  dahin 
getroffen,  dass  solche  Personen  zur  Ausübung  dieses  Gewerbes  einer  Concession  bedürfen.  — 
Darüber  aber,  dass  Zahnärzte  überhaupt  und  unter  welcher  Bedingung  oder  Voraussetzung  zur 
Ausübung  der  Zahntechnik  mit  Verwendung  von  Hilfskräften,  also  zur  gewerblichen  Ausbildung 
dieser  Beschäftigung  berechtigt  seien,  enthält  die  citirte  Ministerial- Verordnung  und  speciell  der 
§  1  derselben  eine  dispositive  Bestimmung  nicht. 

Aus  der  von  der  Beschwerde  vertretenen  Ansicht,  dass  das  Handels-Ministerium  im  Ein- 
vernehmen mit  dem  Ministerium  des  Innern  im  Hinblicke  auf  die  Bestimmung  des  §  24  der  Ge- 
werb^esetznovelle  vom  15.  März  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  39,  nicht  berechtigt  sei,  ein  Gewerbe  nur 
für  eine  bestimmte  Kategorie  von  Personen  unter  die  concessionirten  Gewerbe  einzureihen, 
würde  daher  nur  folgen,  dass  die  Verordnung,  insoweit  sie  das  Zahntechnikergewerbe  für  nicht 
zur  Ausübung  der  Zahnarzneikunde  berechtigte  Personen  als  ein  concessionirtes  erklärt,  der 
gesetzlichen  Giltigkeit  entbehren  würde. 

Im  vorliegenden  Streite  handelt  es  sich  aber  nicht  um  die  Frage,  ob  ein  Nichtzahnarzt 
zur  Ausübung  des  Zahntechnikergewerbes  einer  Concession  bedarf,  sondern  um  die  Frage:  Ist 
der  zur  Ausübung  der  Zahnheilkunde  Berechtigte  (der  Zahnarzt)  ohne  weiters  befugt,  die  Zahn- 
technik mit  Verwendung  zahntechnischer  Gehilfen  und  Lehrlinge  auszuüben? 

Da  diese  Frage  in  der  Ministerial-Verordnung  vom  20.  März  1892  ob  Mangels  einer  be- 
züglichen positiven  Bestimmung  keine  Lösung  findet,  hatte  der  Verwaltungsgerichtshof  keine 
Veranlassung,  auf  die  Ausführungen  der  Beschwerde  und  des  Beschwerdevertreters,  mit  welchen 
die  Giltigkeit  der  gedachten  Ministerial-Verordnung  bestritten  wird,  einzugehen;  er  hatte  viel- 
mehr die  Gesetzmässigkeit  der  angefochtenen  Entscheidung  an  der  Hand  der  die  gewerberechtliche 
Stellung  der  Zahntechnik,  insbesondere  in  ihrer  Beziehung  zur  Zahnheilkunde  regelnden  gesetz- 
lichen Vorschriften  zn  prüfen. 

Bei  der  Einführung  der  Gewerbeordnung  vom  20.  December  1859,  R.  G.  Bl.  Nr.  227,  war 
m  Bezug  auf  die  Zahntechnik  das  auf  Grund  der  Allerhöchsten  Entschliessung  vom  10.  Sep- 
tember 1842  erlassene  Hofkanzleidecret  vom  14.  September  1842,  Politische  Gesetzsammlung 
Kr.  109,  in  Geltung,  nach  welchem  der  Zahntechniker  zur  Verfertigung  künstlicher  Zähne 
und  Gebisse  mit  Ausschluss  aller  Verrichtungen  und  Operationen  im  menschlichen  Munde  be- 
rechtigt war.  Die  Zahntechnik  wurde  demnach  nicht  als  zur  Zahnheilkunde  gehörig,  nicht  als 
ein  Theil  derselben  aufgefasst,  da  ja  in  diesem  Falle  mit  dem  citirten  Hofkanzleidecrete  die 
Vornahme  der  in  das  Gebiet  der  Zahnheilkunde  gehörigen  Verrichtungen  und  Operationen  im 
Hunde  des  Menschen  von  der  Berechtigung  des  Zahntechnikers  nicht  hätte  ausgeschlossen 
werden  können,  und  auch  die  Verleihung  von  Concessionen  zur  Ausübung  der  Zahntechnik  über- 
haupt und  nicht  blos  die  Ertheilung  solcher  Concessionen  an  Techniker  untersagt  worden 
»ein  würde. 

Die  Zahntechnik  in  dem  durch  die  obige  Norm  festgestellten  Begriffe  und  Berechtigungs- 
u  ange  ist  somit  eine  von  der  Zahnheilkunde  unabhängige,  also  auch  nicht  unter  die  Aus- 
n  jne  des  Artikel  V  lit.  g  des  Kundmachungspatentes  zur  Gewerbe-Ordnung  vom  Jahre  1859 
fi  ende  Beschäftigung,  deren  gewerbsmässige  Ausübung  gemäss  Artikel  IV  ibidem  den  Be- 
st imungen  der  Gewerbeordnung  unterliegt,  und  da  die  Zahntechnik  durch  die  Gewerbeordnung 
V  1  Jahre  1859  und  durch  das  Gesetz  vom  15.  März  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  39,  weder  als  ein 
6  eessionirtes,  noch  als  ein  handwerksmässiges  Gewerbe  erklärt  wurde,  so  gehörte  dieses 
C  rerbe  bis  zur  Erlassung  der  Ministerial-Verordnung  vom  20.  März  1892  ohne  Einschränkung 
i    die  Kategorie  der  freien  Gewerbe.     Hienach    konnte    Jedermann  —  wie  bei   jedem  anderen 
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igabe  der  Bestinmuiigen  der  §§  11  bis  13  äea  GeaBtiea  vom 
zur  AuattboDg  des  Zahotechnikerge werbe»  erUngeD,  und  galt 
we[1  eben    die  Zahutecbnik   eine  Belbstatändige,    Dicht  an  die 

Zahnheiikunde  gebundene  Beiebäftigung  ist,  keine  Auanahme, 
;ewerbemäeaigen  Verfertigung  künstlicber  Zähne  und' Gebiaae 
rbe  lautenden  Generbea  che  Ines  bedurfte. 

chen  Stellung  der  ZahnSrzte  zur  Zahntechnik  ist  durch  die 
MKte  1892  DJchta  geändert  worden,  da  dieselbe  —  wie  ehea 
>  und  unter  welcher  VorauaaetEung  der  Zahnarzt  zur  Auaiibung 

eine  positive  Bestimmung  nicht  eathslt.  Es  iat  demnach  die 
ang    der  Zahnheilkunde  Berechtigten    nach    wie    vor  ein    freies 

der  citirten  Mi niaterial- Verordnung  vorgeach rieben e  BeföhigUD gä- 
be! der  Anmeldung  dea  Zahiit«chnikergewerbee  nicht  gefordert 
ing  auf  sie  keine  Anwendung  findet. 

f  ist  demnach  der  durch  die  vorstebeoden  Ausführungen  be- 
las  der  Zahnarzt  zur  gewerbamKaaigen  Verfertigung 
bisse    nicht    vermöge    seiner    Berechtigung    zur    Ans- 

befugt  iat,  sondern  dieafalls  den  Vorschriften  der 
t. 

iht  die  angefochtene  Entscheidung  insoweit  nicht  im  Einklänge, 
olche^  das  heisst  vermöge  ihrer  Berechtigung  zur  Zahnar^nei- 
ahntecbnik    „mit  Beschränkung  auf  die  eigenen  Patienten,    be- 

Kundenkreis"  auszuüben  und  hiebei  die  erforderlichen  Hitfa- 
:  und  Oehilfan)  zu  verwenden. 

aÜbung  der  Zahntechnik  seitens  des  Zahnarztea  auf  die  eigenen 
iNftigung,  da  ja  dieaelbe  nach  den  angeführten  gewerbegesetx- 
rheil  der  Zahnheilkunde  anzusehen  iat,  nicht  den  gewerbs- 
her  der  Zabnant  anch  zur  Verwendung  tahntechnischer  Hilfs- 
[er  Gewerbeordnung  nur  befugt,    wenn  er  den  Vorschriften  der 

und  den  auf  das  Gewerbe  der  Zahntechnik  lautenden  Gewerbe- 

er  die  den  Administrativbebördon  vorgelegene  Beschwerde  der 
ir  gegen  die  Verwendung  zahn  technisch  er  Gehilfen  und  Lehr- 
iseber  Arbeiten    seitens  des  Zahnarztes  Dr.   II.   war  somit  nicht 

Zahnarzt  die  Zahntechnik  mit  Beschränkung  auf  seine  eigenen 
ehr  die  Frage  maassgebend,  ob  derselbe  den  ihn  zur  Ausübung 

Gewerbeschein  beaitzt. 

Acten  entnommen  werden  konnte,  und  Dr.  H.  bei  der  Sffent- 
auBdrücklicb  erklärt  bat  —  nicht  der  Fall  ist,  durfte  dem  ge- 
rung  zur  Ausübung  der  Zahntecbnik  unter  Verwendung  zahn- 
Qge  auch  mit  Beschränkung  auf  seinen  ärztlichen  Kundenkreis 
r    demnach    die  angefocbtene  Bntacbeidung    als  gesetzlich  nicht 


dlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

am  11.  und  25.  November  1901  abgehaltenen  Sitzungen  wurden 

er  sanitfitspolizeilichen  Obdactionen  in  Wien. 
iner  Filiale  des  „Hauses  der  Barmherzigkeit"  in  Wien 
eil  barer  in  einer  Gemeinde  ausserhalb  Wien. 
lg  der  Classenverpflegung  in  den  Wiener  k.  k.  Kranken- 


fiOl  abgehaltenen  Sitzung  wurden    folgende  Keferate    erstattet: 
I  Erweiterung  der  Coucession  zweier  Privatheitanatalten 


-     35    — 

isncbftn  um    Bewilliguog    zur  Emchtuug  einer    Grnft    ausserhalb   t/huif  '^ 
esoeh  um  Ertbeiluni;  der  Concegsion  für    deu  Betrieb    eines    Routgeib     ^ 

[>ecember  1901  abgebalteneD  Sitcung  wurden  folgende  Referate  e»t>ttet     • 
'etellung  von  ESntgen-Apparaten  in  Apotheken  und  Benübnng. 
berste  gegen  Eutgelt. 
isuchen  um  Bewilligung  zar  Errichtung  und  cum  Betriebe  einer  PriTkt 

chwedische  Heilgy  mn  ■  a  tik  und  Massage  iu  Wien. 

esuch    um  Bewilligung   sur    Erweiterung    der    Cooceseion   eines  Ettntgeii 

die  Vomshme  der  Heissluftbebandlnng. 

er  Sitzung  am  16.  December  1901  kamen  nach  Mittheiluog  des  Einlaufe« 

n  nachfolgende  Gegenetfinde  zur  Verhandlung: 

>et  die  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  MaigUn 

Der    die    Abtretung    eines  Grundstückes    aus  dem  IrrenhausgartSM 

r  GaswerkgsBSe  in  der  Vorstadt  Mülln  der  Landeshauptstadt  Salzburg 

«r  die  Errichtung   eines    Inhalatoriums    für  zeratäubie  Salzsoole  in 


der  am  9.  November  1901  abgehaltenen  Sitzung  wurden  folgende  Gegen 

Aeuseerung,    betreffend  Maassnahmen    zur  Verhütung  der    Hausinfec 
en  Krankenhause  in  Graz. 
Aeasserung    in    Angelegenheit    der    Ausfüllung    der    ausgebeuteten 
n   St.   Peter  und  Wattendorf  bei  Graz  mit  Kehricht. 

in  Monaten  Outober,  November  und  December  1901  gelangten  nachfolgende 
:hung  und  BescblussfasBung: 

'  Besetzung  der  Bez  i  rk  s  h  eba  m  me  n  s  t  e  I  len  in  St.  Gertrand 
i-Griffen    und    St.  Paul.     (Referent ;    LandeS'Kegierungsrath    Dr.   Mens 

SehlnsHfiusaernng  über  die  Frage  der  Regelung    derKoatkindei 
ferent:   Sanitatarath   Dr.   Fr.   Haus  er.) 

her  einen  Recnrs  gegen  die  Entscheidung  dea  Stadt- Magistratea  in  Klagen 
-richtnng  einea  Schweinestalles.    (Referent :  SanitäUrath  Dr 

der     Statuten     für     den     Ges  u  n  d  bei  t  er  a  t  h     der     Stadt 
rent:  Sanitütarath  Dr.   B.   v.  Josch.j 

Aeuaaerung     über     die     Frage    der    Errichtung     einer     dritten 
»theke  in  Villach.   (Referent:   Saiiitiltsratb   Dr.  Fr.   Hauaer. 

dee  Recnrses  mehrerer  Gemeinden   gegen   die  Entscheidung  der  k.  k   Ite 
üagenfutt   betreffend  Seh  1  iea  au  n  g    des  Fr  ie  dhof  es  in  Tultsthn  g 

Dr.  Fr.  Neumann.) 
'  Besetzung  der  neu  creierten  Veterinär-AaBistentenetelle  bei 
iDg  in  Klagenfurt.  (Referent:   Landes- Regierungstath  Dr.  M  euabu  rger  ) 


ir  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

E  nud  Maaranabmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  des 
s  des  Innern  vom  25.  Deuember  1901  (T.  Jänner  1.  J.)  Nr.  5TT,  wurde 
d   Beirut  für  pestveraeucht  erklärt. 

lübar  Herkiinften  aus  Smyrna  wurde  vom  IB.  (29.)  December  eine  füuf- 
Molvirende  Quarantaine  angeordnet.  Die  Einfuhr  der  im  Cap.  II,  Tit.  IV 
ion  angeführten  Waren,    ebenso  wie   jene    von    Früchten,    GemüHen    und 
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Conserven  ist  verboten.    Die  Häfen  Ton  Constantza    und  Mangalia  bleiben  den  Herkünften    aus 
der  genannten  Stadt  verBchloesen. 

Vom  22.  December  1901  {4.  Jänner  1.  J.)  angefangen  unterliegen  Herkünfte  aus  Aleppo, 
sowie  aus  Samsnn,  Bagdad  und  dem  Gebiete  zwischen  Coumenos  und  Elekdji  Irmek  statt  der 
zweitägigen,    beziehungsweise  zehntägigen  Quarantaine  nur  mehr  einer  ärztlichen  Visite. 

Schweden.  Mit  Kundmachung  des  königlichen  Commerzcollegiums  vom  31.  December 
wurden  Aegypten  für.  pestverseucht  und  Madras  in  Britisch-Indien  und  Capstadt  für  pestfrei 
erklärt. 

Türkei.  In  Smyrna  (siehe  S.  15  d.  BI.)  ist  am  16.  Jänner  neuerdings  ein  verdäch- 
tiger Krankheitsfall  beobachtet  worden,  bei  welchem  die  bakteriologische  Untersuchung  Pest  ergab. 

Aegypten.  In  Tan t ah  wurden  vom  2.  bis  8.  Jänner  weitere  10  Pesterkrankungen  be- 
obacbtet.  Seit  Ausbruch  der  Epidemie  (siehe  S.  15  d.  Bl.)  sind  daselbst  insgesammt  21  Personen^ 
(1  Europäer  und  20  Eingeborene)  an  Pest  erkrankt  und  12  (Eingeborene)  gestorben. 

Britiscli'lndien  (siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  572).  In  Bombay  sind  in  der  Zeit  vom 
6.  bis  15.  November  194  Erkrankungen  und  272  TodesfUlle^an  Pest^ verzeichnet  worden.  In  den 
hierauf  folgenden  4  Wochen  vom  16.  November  bis  13.  December  wurden  hintereinander  292, 
275,  259,  201  Erkrankungen  und  189,  148,  172,  152  Todesfälle  ausgewiesen.  In  Calcutta 
sind  in  den  6  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  27.  October  bis  7.  December  24,  14,  23, 
25,  21,  30  und  in  Kurachee  in  den  4  Wochen  vom  2.  bis  29.  November  46,  48,  57, 
45  Todesfälle  an  Pest  zur  Anzeige  gelangt. 

Capcolonie  (siehe  S.  16  d.  Bl.).  In  der  Woche  vom  8.  bis  14.  December  wurden  2  Erkran- 
kungen, und  zwar  je  ein  Fall  in  Mosselbay  und  Ladysmith  constatirt.  In  Mosselbay  sind 
bisher  8  Erkrankungen  und  3  Todesfälle  an  Pest  vorgekommen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Abschlosstermine  fOr  die  periodischen  Berichte  über  Infectionskrankheiten.  Nach  den 
Bestimmungen  des  Erlasses  des  Ministeriums  des  Innern  vom  13.  December  1888,  Z.  20604 
(siehe  Jahrg.  1889  d.  Bl.,  S.  5)  wird  die  erste  Berichtsperiode  des  Jahres  1902  die  Zeit  vom 
1.  Jänner  bis  einschliesslich  1.  Februar  zu  umfassen  haben.  Die  weiteren  Perioden  werden 
demnach  mit  folgenden  Terminen  abschliessen:  Die  zweite  Periode  am  1.  März,  die  dritte  am 
29.  März,  die  vierte  am  26.  April,  die  fänfte  am  24.  Mai,  die  sechste  am  21.  Juni,  die  siebente 
am  19.  Juli,  die  achte  am  16.  August,  die  neunte  am  13.  September,  die  zehnte  am  11.  October, 
die  elfte  am  8.  November  und  die  zwölfte  Periode  am  6.  December.  Für  die  dreizehnte  Berichts- 
periode erübrigt  somit  die  Zeit  vom  7.  bis  31.  December. 

Seesanitftre  Behandlung  der  Herktlnfte  ans  Constantinopel.  Das  Handelsministerium 
hat  mit  dem  Telegramme  vom  8.  Jänner  1902,  Z.  55,  H.  M.,  mit  Kücksicht  auf  den  andauernd 
günstigen  Gesundheitszustand  in  Constantinopel  die  k.  k.  Seebehörde  ermächtigt,  aus  Constan- 
tinopel eintreffende  Schiffe,  welche  einen  Arzt  an  Bord  haben,  ohne  ärztliche  Revision  zum 
freien  Verkehre  zuzulassen.  Die  ärztliche  Ueberwachung  der  Mannschaft  und  Passagiere  solcher 
Schiffe,  sowie  die  Bestimmungen  über  Desinfection  und  Trinkwasserwechsel  bleiben  jedoch  in 
Kraft.  Schiffe  aus  Constantinpel,  welche  keinen  Arzt  an  Bord  haben,  unterliegen  gemäss  dem 
Erlasse  des'  Handelsministeriums  vom  10.  Juli  1901,  Z.  2737  H.  M.,  auch  fernerhin  der 
ärztlichen  Visite. 

Meisterkrankencassen.  Ueber  Ansuchen  der  geschäftsführenden  Aerztekammer  in 
Czernowitz,  es  möge  den  Aerztekammern  Gelegenheit  gegeben  werden,  sich  über  den  Gesetz- 
entwurf, betreffend  die  Abänderung  und  Ergänzung  der  Gewerbeordnung,  zu  äussern,  hat  das 
k.  k.  Handelsministerium  im  Einvernehmen  mit  dem  Ministerium  des  Innern  der  genannten 
Kammer  ein  Exemplar  dieses  Gesetzentwurfes  mit  der  Einladung  übermittelt,  sich  behufs  Abgabe 
eines  Gutachtens  über  diesen  Entwurf,  soweit  derselbe  in  dem  Abschnitte  über  die  obligatorischen 
Meisterkrankeucassen  Bestimmungen  über  die  Gewährung  ärztlicher  Hilfe  enthält  (§  115  b  u.  c), 
mit  den  übrigen  Aerztekammern  ins  Einvernehmen  zu  setzen. 

Kieza  eine  Beilage. 

V«rantwortllcber  R«<Uct«nr;  Ludwig  Warner.  Verla«  ▼on  Alfred  Holder  ia  WLei.  Dmek  ▼on  Frledrioll  Jeeper  In  Wien. 


Das  österreichische  Sanitätsiesen. 


Or^an  tHr  die 

k«  k.  Obersten  Sanlt&tsrathes* 

Radlfiit  won 

Da.  J.  DAIMSR  ^  Dk.  F.  STADLER, 

Minittialgatli  ixn  Bdinist^ciixxii  de«  Ixin««n.  Ob«rbeairkaarst. 


Vtriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UnIvertKatt-Bucliliandler  In  Wien 

L  Ro«kfc«ii«bnrma«v»aa«  IS. 


Era«lielBt  Jedem  JD#BHersUMr. 

PrSnomerAttoiuiprcb  bei  dineter  PottaendaBg  gaasJUirfff  K  12* — . 


XZV.  Jahrffaaff.  Wi«]i,  80.  Jiimer  1002.  Vr.  6. 


Inlialt.  Das  neue  Siechenh&uB  in  Warnsdorf.  —  Sanitätsgesetse  nnd  Verordntingen :  Erlass  des 
Kmisterinms  des  Innein,  betreffend  Vorkehrungen  gegen  Blattern.  —  Rechtsprechung.  —  Aus  den  Ver- 
handlnngen  der  k.  k.  Landes -Sanitätsräthe.  —  Mittheilungen  fiber  sanit&re  Verhältnisse  und  Verfligungeo 
im  Aaslande.   —    Vermischte  Nachrichten. 


Das  neue  Siechenlians  in  Wamsdorf. 

Von   Dr.   Eduard   Qnirsfeld,   k.   k.    Besirksarzt   in   Rumburg. 

Das  bis  zum  Jahre  1898  in  Warnsdorf  in  Benützung  gestandene  Siechenhaus 
begrenzte  mit  seiner  Rückseite  den  Hof  des  derzeitigen  St.  Josef-Hospitales  und  be- 
herbergte ausserdem  Amtsräume  für  die  Spitals-Oekonomieleitung. 

Aus  diesem  Grunde  war  der  weitere  Bestand  dieses  Gebäudes  als  Siechenhaus, 
obwohl  dasselbe  vom  Spitale  räumlich  getrennt  war,  nicht  entsprechend  befunden 
worden;  da  überdies  die  Bäumlichkeiten^für'ihre  Zwecke  mit  der  Zeit  beengt  geworden 
waren,  beschloss  die  Stadtgemeinde,  das  alte  Siechenhaus,  welches  Eigenthum  der  Stadt 
war,  and  auf  welchem  reiche  Stiftungen  für  Sieche  der  Stadt  Warnsdorf  hafteten, 
dem  Krankenhausfonde  zu  überlassen,  für  ihre  Siechen  ein  neues,  würdiges  Heim  zu 
schaffen  und  die  Stiftungen  in  dieses  zu  übertragen. 

Der  Bau  wurde  im  Jahre  1897  im  Frühjahre  begonnen  und  im  Herbste  1898 
zum  Abschlüsse  gebracht  Die  lieber  nähme  des  Gebäudes  seitens  des  Siechen-Cura- 
toriums  erfolgte  am  2.  December  desselben  Jahres  zum  Gedächtnisse  des  50 jährigen 
R^erungS'Jubiläums  Sr.  Majestät  des  Kaisers  in  einfacher,  aber  sehr  würdevoller 
Weise. 

Das  Project  für  den  Bau  hatte  der  Stadtbaumeister  Herr  Anton  Möller  verfasst, 
und  wurden  sämmtliche  Arbeiten  ausschliesslich  von  Baugewerbetreibenden  von  Warns- 
dorf nnd    unterj  der  Oberleitung    des   genannten   Stadtbaumeisters    ausgeführt. 

Das  neue  Siechenhaus  liegt  im  II.  Stadtbezirke  in  der  Nähe  des  Kranken- 
lauses,  ferne  von  jeder  lärmenden  industriellen  Unternehmung,  und  hat  eine  gegen 
eine  nächste  Umgebung  erhöhte  ringsum  freie  Lage. 

Der  gegen  Süden  bedeutend  abfallende  Bauplatz  am  Fusse  des  sogenannten 
iurgsberges  wurde  durch  Abgrabungen  und  Aufführung  einer  Rampe  adaptirt. 

Beiläufig  15  Meter  von  der  Strassenkante  entfernt  wurde  der  Neubau  errichtet, 
derselbe  besteht  aus  drei  Etagen:   aus   einem   2'20  Meter   über  den  Boden  hervor- 
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ragenden  Erdgeschosse,  einem  4*30  Meter  hohen  Hochparterre  und  einem  4'30  Meter 
hohen  ersten  Stockwerke. 

Die  bebaute  Fläche  beträgt  674  Quadratmeter;  das  Gebäude  hat  eine  Länge 
von  43  Metern  und  eine  Breite  von  1060  Metern;  dasselbe  besteht  aus  einem 
Mittelbau,  welcher  die  Schlafsäle,  die  Abort-  und  Badeanlagen  enthält,  und  aus  zwei 
Seitenflügeln  von  je  9  Metern  Länge  und  10'30  Metern  Breite,  welche  sich  im  rechten 
Winkel  zum  Hauptgebäude  anschliessen  und  die  Tagräume,  wie  auch  Kranken- 
zimmer enthalten. 

Die  Hauptfront  des  Gebäudes  ist  gegen  Südosten  gelegen,  und  ist  das  ganze 
Gebäude  durch  den  gegen  Nordwesten  vorgelagerten  Burgsberg  gegen  die  von  herrschen- 
den Nord-  und  Westwinde  vollkommen  geschützt. 

In  den  einzelnen  Etagen  wurden  folgende  Räumlichkeiten  untergebracht: 

Im  Erdgeschosse:  Die  sehr  geräumige  Küche  mit  Speisekammer  und 
Anrichtezimmer^    das  Speisezimmer  für  die  Pflegerinnen  (die   geistlichen  Schwestern 

Fig.  1. 
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Das  neue  Siechenhaas  in  Warnsdorf.  Hochparterre. 

vom  Orden  des  heiligen  Karl  Borromäus),  die  Hausmeister  wohn  ung  rechts;  die  Wasch- 
küche, das  Bügel-  und  Mangelzimmer  und  ein  Trockenraum  links;  letzterer  hat  die 
Bestimmung,  dass  die  Wäsche  auch  im  Winter  rasch  und  bequem  getrocknet  werden 
kann.  Im  Mittelbaue  unter  dem  Stiegenhaus  und  Vestibüle  ist  die  Centralheizung 
mit  der  für  einen  Druck  von  3  Athmosphären  eingerichteten  Kesselanlage,  in  den 
beiden  Seitenflügeln  links  sind  die  Holz-  und  Kohlenremisen,  rechts  die  Wirthschafts- 
keiler  in  je  drei  Räumen  untergebracht;  diese  Wirthschaftsräume  sind  vom  Stiegen- 
hause doppelt  abgeschlossen. 

Im  Hochparterre:  Rechts  zwei  Einzelzimmer,  von  welchen  das  eine  Einzel- 
zimmer für  Angehörige  der  Gründer  bestimmt  ist,  während  das  andere  den  Pflege- 
flchwestern  als  Schlafzimmer  dient;  das  grosse  Männerschlafzimmer,  der  Männ^er- 
tagraum,  die  Abortanlage  und  ein  Waschzimmer;  links  das  Directionszimmer,  das 
Sitzungszimmer  für  das  Curatorium,  das  Frauenschlafzimmer  und  der  Frauentagraum 
und  dann  ein  Abort  nebst  einem  Waschräume. 

Im  ersten  Stockwerke:  Ueber  dem  Vestibüle  eine  grosse  Kapelle,  rechts 
ein  Einzelzimmer,  ein  grosser  Schlafsaal  für  zwölf  Personen,  zwei  Männerkranken- 
zimmer, der  Abort  und  das  Badezimmer;  links  ein  Schlafzimmer  für  die    geistlichen 
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Schwestern,  ein  Klassenzimmer,  ein  grosser  Schlafsaal  für  zwölf  Personen,  zwei 
Krankenzimmer,  endlich  der  Abort  und  das  Badezimmer. 

Der  Haupteingang  befindet  sich  im  Mitteltracte;  von  diesem  gelangt  man 
Aber  angebrachte  Vorlegstufen  in  das  Vestibüle.  In  letzterem  sind  in  der  rechten 
und  linken  Wandfläche  zwei  grosse  Votivtafeln   aus   schwarzem   Syenit   eingelassen! 

Das  Vestibüle  schliesst  links  mit  der  Eingangsthüre  in  das  Directionszimmer  und 
rechts  mit  einem  grossen  in  einer  tiefen  Nische  angebrachten  Crucifixe,  mit  Blattr 
pflanzen  decorirt,  ab. 

Gegenüber  dem  Eingange  führt  eine  steinerne  Stiege  links  hinab  in  das  Erdgeschoss 
rechts  eine  solche  in  den  ersten  Stock  hinan;  die  erstere  ist  durch  einen  Glasabsehluss 
mit  einflügeliger  Thüre  vollständig  vom  Vestibüle  getrennt. 

Rechterseits  führt  ein  zwei  Meter  breiter  Gang  in  die  Männerabtheilung,  links 
in  die  Frauenabtheilung.  Beiderseits  ist  dieser  Gang  mittelst  eines  Glasabschlusses 
mit  doppelflügeliger  Pendelthüre  vom  Vestibüle  geschieden. 


Fig.  2. 


Das  neue  Siechenhaas  in  Wamsdorf.  Erster  Stock. 


Ans  der  im  linken  Tracte  des  Gebäudes  gelegenen  Directionskanzlei  gelangt 
man  in  das  Sitzungszimmer  für  das  Curatorium,  zu  welchem  im  Uebrigen  auch  vom 
Corridore  ein  Zugang  führt. 

An  dieses  Sitzungszimmer  schliesst  der  grosse  Schlafsaal  mit  zwölf  Betten;  die 
Länge  dieses  Saales  beträgt  12  Meter,  die  Breite  6'80  Meter  und  die  lichte  Höhe 
3*85  Meter;  es  hat  somit  derselbe  eine  Bodenfläche  von  81  60  Quadratmetern  und 
einen  Luftraum  von  314*16  Cbm.;  auf  ein  Bett  entfallen  6  80  Quadratmeter  Boden* 
fläche  und  26*18  Cbm.  Luftraum. 

Dieser  Saal  ist  nur  vom  Corridore  zugänglich. 

Den  linken  Flügelbau  nimmt  der  Tagraum  ein,  welcher  gleichzeitig  als  Speise^ 
I '  imer  bestimmt  ist. 

Dieser  Raum    hat   eine   Länge    von    9  Metern   und  eine  Breite  von  6  Metern, 
1   i  gleicher  Höhe  wie  der  Schlafsaal;  es  entfällt  somit  per  Kopf  ein  Luftcubus  von 
32  Cbm.  und  eine  Bodenfläche  von  4*5  Quadratmetern. 

Diese  erwähnten  Ausmaasse  entsprechen  den  hygienischen  Anforderungen  um- 
nehr,  als  diese  Räume  selten  besetzt  sind,  mithin  ein  grösserer  Luftcubus  per 
f{  und  Bett  ent&llt. 

Das  Männerschlatzimmer  und  der  Männertagraum  im  rechten  Tracte  sind 
ihren  Dimensionen  genau  wie  im  linken  Tracte  ausgebaut. 
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e  vom  Vorplatie  nach  den  beiden  Abtheilungen 

:n  abgeEchlossen. 

n  Stocke  sind  in   gleicher  QröBse  wie  im  Hoch* 

zwölf  Personea  bestimmt. 
1    sind  je   ein   kleines  und  ein  grosaea  Kranken- 
er   ist   für    zwei,   das   grössere   f(ir   fUnf  Betten 

jedem  Zimmer  per  Kopf  und  Bett  2970  Cbm. 
leter.  Da  es  sich  nur  selten  trifft,  dass  alle 
Legel  ein  weit  grosserer  Luftcubus  auf  ein  Bett 
mmer  dienen  fQr  Kranke,  welche  separat  sein 
■,  endlich  im  Bedarfsfalle  nebst  den  übrigen  drei 
lolirung. 

wie  im  ersten  Stockwerke  in  den  drei  Eitizel- 
m  aufgestellt  sind,  so  hat  das  Gebäude  mit  den 
agraum  von  68  Betten. 
I  Zimmer  in  den  beiden  Etagen  bestimmt, 
und  Krankenzimmern  ist  von  Eisen,  die  Betten 
iack,  Unterbett,  eine  Winter-  und  eine  Sommer- 
;ben  je  zwei  Betten,  welche  mit  den  Kopfenden 
dn  Stuhl;    andere   Einricbtungaatlicke  sind  nicht 

iimmern    haben    Drahtmatratzen-Einlagen     atatt 
n  Bette  ein  Nachtküstchen. 
Wänden  für  je  eine  Person  einen  Holzsitz  mit 
iFB  eine-  lange  Tafel,  ausserdem  meht-ere  Kleider- 

nicht  mit  den  Schlafeälen,  auch  stehen  die 
in  Verbindung,  da  man  von  der  Ansicht  aus- 
'fleglinge  unter  normalen  Verhältnissen  Nacht« 
»ndere  Fälle  die  Einzelzimmer  bestehen,  woselbst 
iontrole  der  Pflegerin  gestellt  wird, 
dem  Statute  nur  auf  vorübergehend  aufgeregte^ 
Pfleglinge  erstrecken;  anscheinend  geisteskrank 
t  behaftete  Personen,  werden  dem  Spitale  über- 
ide  Pßeglinge  werden  entlassen. 
Lfsälen  betragen  den  8.  und  jene  in  den  Kranken- 
be. 

sind  ilir  jede  Abtheilung  getrennt,  rechts,  be- 
;e  angebracht  und  direct  vom  abgeschlosBenen 
Den  Vorraum  zugänglich. 

!3  führt  im  Hochparterre  seitwärts  eine  Thttre 
einem  Waschtische  und  2  Becken  mit  Kalt- 
rhUre  in  den  Abort,  welcher  in  2  Einzel-Closets 
ie  ClosetB  haben  einen  gemeinsamen  Vorraum, 
^ielthliren  erreicht  werden.  Jede  Sitzabtheilimg 
['iefe.  Die  Closets  sind  freistehend.  Sämmtliche 
igen  Nordost,  sind  gut  ventüirt  und  ausserdem 
Dach  hinaus  versehen. 
i  Waschräumen  ist  aus  undurchlässigem  Materiale 

Badet  sich  ein  Anaguss  für  die  Spülwässer. 


r 
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Der  Waschranm  dient  den  Pfleglingen  zur  körperlichen  Reinigung,  damit  die 
K3den  der  Schlafzimmer  nicht  durchnässt  werden.  Die  beiden  Waschmulden  sind  je 
1  Meter  lang  und  über  jeder  sind  2  Wasserhähne  angebracht. 

Im  ersten  Stockwerke  fährt  beim  Betreten  des  Vorraumes  seitlich  eine  Thüre 
in  das  Badezimmer  mit  einer  Zimmerbadewanne  nebst  Warm-  und  Kaitwasser- 
Zuleitung  und  geradeaus  in  den  Abort,  welcher  wie  im  Hochparterre  einge- 
richtet ist. 

Der  Ofen  ist  ein  kupferner  Mantelofen,  welcher  zur  Erwärmung  des  Bade- 
Wassers  dient,  ist  im  Centralheizungsraume  untergebracht,  und  führt  eine  eiserne 
Rohrleitung  das  erwärmte  Wasser  zum  ersten  Stocke  in  das  Badezimmer. 

Der  Ofen  steht  direct  mit  der  Wasserleitung  in  Verbindung  und  wird  von 
dieser  selbstthätig  mit  Wasser  gespeist. 

Auch  diese  Räume  sind  mit  undurchlässigem  Boden  versehen. 

Auf  der  Seite  der  Männerabtheilung  ist  ein  elektrischer  Doppelaufzug  ange- 
ordnet, welcher  die  Beförderung  der  Speisen  aus  der  Küche  im  Erdgeschosse. in  die 
oberen  Etagen,  sowie  die  Förderung  der  feuchten  Wäsche  zum  Dachboden  während 
der  Sommerszeit  zu  besorgen  hat. 

Die  Küche  ist  gedielt,  erhält  durch  3  Fenster  ihr  Licht;  die  Spülküche  hat 
einen  wasserundurchlässigen  Fussboden  mit  Syphon. 

Die  3  Räume  der  Waschküche  sind  mit  cementirtem,  rigolirtem  Boden  ver- 
sehen, die  Wände  haben  glatten  Verputz. 

Sämmtliche  Räume  werden  durch  die  im  Mitteltracte  des  Erdgeschosses  unter- 
gebrachte Central-Nied  erdruck  dampf  heizungsanlage  erwärmt.  In  den  Zimmern 
befinden  sich  regulirbare  gusseiseme  Radiatoren. 

Stiegen,  Corridore  und  Vorplätze  werden  durch  entsprechend  vertheilte  Rippen- 
heizkörper bis  auf  -|-10  Grad  R.  beheizt. 

Die  Erwärmung  kann  in  allen  übrigen  heizbaren  Räumen  auf  -f^lSGradC. 
bei  — 20  Grad  C.  Aussentemperatur  erfolgen. 

Mit  der  Gentralheizungsanlage  ist  gleichzeitig  die  Ventilation  in  Verbindung 
gebracht^  welche  eiüe  vollständige  zweimalige  Lufterneuerung  pro  Stunde  ermöglicht. 

Die  Ventilation  ist  derart  angelegt,  dass  die  frische  Luft  durch  grosse  Ganäle 
unter  dem  Erdgeschossfussboden  za  den  einzelnen  Frischluftcanälen,  welche  in  den 
Mittelmauem  zu  den  einzelnen  Räumen  führen,  zugeleitet  wird,  von  wo  dieselbe  über 
die  mittelst  Dampf  beheizten  gusseisemen .  Heizkörper  in  die  Zimmer,  V2  Meter  über 
dem  Fussboden  eintritt. 

Möglichst  in  entgegengesetzter  Richtung  von  diesen  Lufteinströmungsöffnungen 
amd  in  der  Deckenhöhe  Ventilationsöffnungen  angebracht,  durch  welche  die  verdor- 
bene Luft  in   entsprechend  gemauerten  Canäle  bis  über  Dach  abgeleitet  wird. 

Die  Dimensionen  der  Schläuche  oder  Canäle  sind  derart  bemessen,  dass  eine 
zweimalige  Luftemeuerung  in  der  Stunde  eintreten  muss. 

Die  Wasserversorgung  [erfolgt  durch  die  städtische  Wasserleitung;  ausser  den 
Aasläufen  in  den  einzelnen  Wirthschaftsräumen,  in  den  Bade-  und  Wasch- 
räumen sind  in  jeder  Abtheilung  beider  Stockwerke  2  Auslaufwandbrunnen  an- 
gebracht. 

Das  Materiale  der  Wasserleitung  besteht  aus  geschwefelten  Bleiröhren  und 
gasseisernen  Abflussröhren,  welche  letztere  die  Abwässer  den  Ableitungscanälen  zu- 
fthren. 

Die  Beleuchtung  erfolgt  durch  Elektricität  von  der  elektrischen  Centrale 
ans.  In  den  grösseren  Räumen  sind  je  2,  in  den  kleineren  je  1  Pendellampe  an- 
gebracht. 

Der  Bau  wurde  in  der  solidesten  Weise  im  italienischen  Renaissancestyl  als 
Patzbau  ausgeführt  und  mit  Freiwaldauer  glasirten  Ziegeln  eingedeckt. 


.   stark   angelegt   und   mit  doppelten, 

jn. 

ickec  mit  Sturzboden-ZwiscIieDdecken 

oqilätze   sind  *  darchgehenda   gewOlbt. 

end    das  Vestibüle    und    die   Stiegen- 

rsicher,   haben   eine  Breite   von   1'60 

lind  mit  Anhaltstangen  versehen.   Die 

[Meter  hocb. 

id    mit  FlaehgewOlben   in    Traversen, 

irtenbögen  hergestellt. 

r  im  Lichten  gross,  nach  aussei]  zum 

I   im   geöffneten   Zustande  zur  Hälfte 

Ferkleidet   ist,    zu  liegen  kommt,  und 

eljalousien,  rechtwinkelig  und  reichen 
1  Räume  haben  Doppelfenster,  deren 
1,  somit  auch  zur  Ventilation  benätzt 

en,  welcher  nur  zur  Aufnahme  der 
e  vom  Stiegenraume  des  ersten  Stockes 

linen  Ausgang  nach  rUcbwärts  zum 
gibt. 

h    abgeschlossenen,    gut    cementirten, 
eines   geschlossenen    Fficalienwagens 

te  Canäle  in   das  städtische  Casalnetz 

e  Rampe  angelegt,  welche  von  der 
n  des  Gebäudes,  als  auch  durch  einen 
er  übrige   an  der  Böschung  gelegene 

0  Ä",   in  welchem  Betrage  der  Werth 


Ferordniingen. 

BÖglichst  baldigen  Durchführung  der  dies- 
;eD  Allgemeini  mp  fang  und  Revaecinfttiou 
khuljugend  sorgfältig  lu  treffen  und  im 
i  des  h.  0,  ErUaaea  vom  1.  Juni  1901, 
621,*)  für  die  unaiiffällice  Ueber-aehung 
GesundbeitsEUStandea  der  aua  Bluttern- 
iden  zureiaenden  Personen  und  für  die 
zeitige  ErmiCtluDg  jndea  au  {tretenden 
eroverdacbtitfalles    die    geeignete    Vorsorge 

Inabeaondere  wolle   die    k.   k 

bei    grossen     Bau  rühm  n  gen,     insbesondere 

•)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  B].,  8.  251. 
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Eisenbahnbauten  Arbeit  suchenden,  beziehungs- 
weise beschäftigten,  aus  der  Fremde,  gekom- 
menen Personen  hinsichtlieh  ihres  Gesund heits* 


zustandes    eine 
wenden  lassen. 


erhöhte    Aufmerksamkeit    2U- 


Rechtsprechung. 

Umfiiiig  der  den  behandehiden  Aerzten  bei  Infeetionskranklieiteii  obliegenden  Anzeige- 
pflicht. 

Erkenntnb  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  13.  Juli  1901,  Z.  5584. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  des  Dr.  B.  P.  in  Klagenfurt, 
gegen  die  Entscheidung  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  14.  April  1900,  Z.  548,  belreffünd 
die  Erstattung  von  Anzeigen  bei  ansteckenden  Krankheiten,  nach  der  am  13.  Juli  1901  durch- 
geführten öffentlichen  mündlichen  Yerhaadlung  za  Recht  erkannt : 

Die  Beschwerde  wird  als  unbegründet  abgewiesen. 

Entscheidungsgründe. 

Mit  dem  Erlasse  des  Stadtmagistrates  Klagenfnrt  vom  13.  Mftrz  1899,  Z.  4612,  wurde  dem 
Beschwerdeführer  unter  Berufung  auf  den  früheren  Erlass  derselben  Behörde  vom  24.  Jänner  1899, 
Z.  1801,  die  NichtVerwendung  der  für  die  Anzeige  von  Infectionskrankheiten  amtlich  aufgelegten 
Anzeigezettel  ausgestellt  und  derselbe  aufgefordert,  den  Bestimmungen  der  Magistratskundmachung 
vom  19.  October  1898,  Z.  17.664  (betreffend  die  Anzeigepflicht  der  damals  in  der  Stadt  epi- 
demisch auftretenden  Masernerkrankungen)  und  des  schon  erwähnten  Erlasses  vom  24.  Jänner  1899, 
Z.  1801  (womit  die  den  behandelnden  Aerzten  obliegende  Anzeigepflicht  in  Erinnerung  gebracht 
nnd  die  genaue  und  wahrheitsgetreue  Ausfüllung  der  Anzeigezettel  eingeschärft  wurde)  nach- 
zakommen. 

Dieser  Erlass  vom  13.  März  1899,  Z.  4612  wurde  über  Reours  des  Dr.  F.  im  Instanzen- 
zage mit  der  Entscheidung  der  k.  k.  Landesregierung  vom  13.  November  1899,  Z.  15.527  und 
des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  14.  April  1900,  Z.  548  aufrecht  erhalten,  in  letzter 
Instanz  aas  der  Erwägung,  „weil  es  im  Grunde  der  Amtsinstruction  für  Aerzte  (Hofkanzlei- 
decret  vom  3.  November  1808,  Z.  16.135),  sowie  der  Vorschrift  Über  das  bei  Epidemien  zu 
beobachtende  Verfahren  (Gurrende  der  kämtnerischen  Landesregierung  vom  5.  März  1855, 
L.  6.  Bl.,  II.  Abtheilung,  Nr.  7)  den  Aerzten  obliegt,  dem  Auftreten  von  Infectionskrankheiten 
besondere  Aufmerksamkeit  zuzuwenden,  hierüber  ungesäumt  die  Anzeige  an  die  politischen  Be- 
hörden zu  erstatten,  sowie  dieselben  in  der  Ermittelung  der  Infectionsquellen  zu  unterstützen, 
welcher  Verpflichtung  ohne  sachgemässe  Angabe  der  ätiologischen  und  prophylaktischen  Momente, 
welche  der  Arzt  mit  Rücksicht  auf  den  gegenwärtigen  Stand  der  medicinischen  Wissenschaften 
schon  vermöge  seines  Berufes  zu  ermitteln  bemüssigt  ist,    nicht  genügt  werden  kann." 

In  der  Beschwerde  wird  unter  ausdrücklicher  Anerkennung  der  den  Privatärzten  bei 
Infectionskrankheiten  obliegenden  Anzeigepflicht  und  der  weiteren  Pflicht  derselben,  den  Infec- 
tionskrankheiten besondere  Aufmerksamkeit  zuzuwenden,  die  Anschauung  vertreten,  dass  die 
politischen  Behörden  kein  Recht  hätten,  die  Unterstützung  der  Privatärzte  in  der  Ermittelung 
der  Infectionsquellen  in  Anspruch  zu  nehmen,  zumal  eine  solche  Unterstützung  nach  §  8  des 
Hofdecretes  vom  3.  November  1808,  Z.  16.135  wohl  als  ein  Verdienst  des  Privatarztes  auf- 
^efHSst  wird,  welches  bei  Anstellungen  und  Vorrückungen  gewürdigt  wird,  keineswegs  aber  als 
sine  Pflicht  desselben. 

Die  Anzeigepflicht  des  Privatarztes  sei  durch  die  Mittheilung  des  Namens  und  Wohnortes, 
iowie  der  Beschäftigung  des  Erkrankten  und  endlich  der  Krankheitsbezeichnung  erschöpft,  alle 
nderen  Mittheilungen,  welche  die  aufgelegten  Anzeigezettel  enthalten,  seien  Sache  der  Erhebung, 
reiche  der  Sanitätsbehörde  allein  obliege,  wozu  auch  nur  sie  Kraft  ihrer  amtlichen  Stellung 
»efShigt  sei;  dies  gelte  insbesondere  von  der  Beantwortung  der  Fragen  2  (Alter  des  Erkrankten), 
>  (Datum  der  Erkrankung),  7  (Namen  der  im  gleichen  Haushalte  wohnenden,  irgendeine  Schule 
oesuchenden  Kinder),  8  (Namen  der  betreffenden  Schulen).  9  (Im  Falle  Variola,  ist  der  Kranke 


(Im    Falle    Kiadbettfieber   oder   Bleonorrhoea 

den  PrivaUrsten  ErhebuDgen  ineckB  geoatter 
;u  veriangeo,  so  köonte  de  auch  noch  andere 
irnngBinittel,    Beschaffecheit    der   WoburSame 
ehilfeu  der  Sanitätabehörde  gemacbt  würde. 
inem  ErkenntDiase  von  folgCDden  Erwägungen 


tiHchen  Behürden  inr  Handhabung  dea  ataat- 
bemTen,  eu  welchem  Zwecke  bei  StJtdten  mit 
Vertretungen  angestellten  Sanitfitsorgane  und 
i^en  Bezirksfirste  bestehen, 
ing  EU  den  prakticireaden  Aeriten  ist  durch 
e,  welche  in  den  k.  k.  Erbataaten  die  Praxi« 
tschek,  Sammlung  der  Geeetie  des  Kaiser« 
auf  den  vorliegenden  Fall  vorEüglich  die  Be- 


:t  auf  das  Studium  und  die  Beobachtung  der 
in  der  Nachbarschaft  seines  Aufenthaltsortea 
Beschreibungen  derselben,  überhaupt  die  Ver- 
lebe Beschreibungen  merkwürdiger  Krankbeits- 
ie,  der  Gesundheit  der  Menschen  und  Thiere 
em  Ausbruche  eDdemlscber  Krankheiten  vor- 
empfehlendes  Verdienst  angerechnet  und  bei 
rden.-' 

■Menschen  oder  einer  Seuche  unter  Thieren 
Ortung  an  die  Ortsobrigkeit  und  wenn  dieee 
Ereisamt  auEUEeigen. 

erden,  bia  die  Epidemie  oder  Seuche  Oberhand 
ch  der  verschiedenun  GröSEe  deaBelhen)  vier, 
der    nSmlicheii    Krankheit   bebaftet    werden, 

darum,  die  Frage  eu  beantworten,  ob  dl« 
tatut  die  Stadtmagistrate  —  berechtigt  sind, 
ung  der  durch  jene  Instruction  festgesetzten 
Krankheit,  die  Person  und  Stellung  des 
Igen  Torzuschreiben,  oder  ob  der  Arzt  seiner 
□  Erkrankungsfall  in  einer  von  ihm  selbst 
Diese  Frage  masa  —  da  allgemein  giltige 
n    nicht    beatehen    —    aua    der    Absieht    des 

keine  statistlache,  sondern  eine  zum  Wohle 
b,  weil  der  zur  Ausübung  ärztlicher  Praxis 
enntniase  als  Erst«r  in  die  Lage  kommt,  daa 
der  nKchsten  Umgebung  des  Kranken,  aber 
Jebertragung  der  Krankheitserreger  gefUhrlicfa 
,uf,    seine    Beobachtungen    der   Behürde    mit- 

icheu  Behörden,  kraft  welchem  sie  die  Be- 
füllung aller  Rubriken  derselben  vorschreiben 
'  die  Instruction  vom  Jahre  1808,  noch  daa 
lt. 

gt,  durch  Auflegung  und  amtliche  Zufertigung 
in,  in  ihrem  Sprengel  prakticirenden  Aeriten 
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bekanDt  zu  geben,  welche  Thatsachen  sie  aus  der  Anzeige  des  Arztes  für  ihre  eigene  Thätig- 
keit  kennen  zu  lernen  verlangt. 

Dass  diese  THatsachen  nach  dem  Stande  der  medicinischen  Wissenschaft  nicht  ein-  für 
allemal  festgestellt  sein  können,  sondern  dass  die  Behörde  bei  Bekämpfung  einer  Epidemie  auf 
die  Kenntnis  derjenigen  Umstftnde  bedacht  sein  muss,  welche  die  moderne  Wissenschaft  als 
erheblich  bezeichnet,  folgt  unmittelbar  aus  dem  Zwecke  dieses  Zweiges  der  staatlichen  Fürsorge- 
thfttigkeit  zum  Wohle  der  Gesammtheit. 

Die  vom  Privatärzte  zu  erstattende  Anzeige  verfolgt  also  den  Zweck,  die  Behörde  in  die 
Lage  zu  versetzen,  die  nothwendigen  Verfügungen  zur  Hintanhaltung  der  Weiterverbreitung  der 
Krankheit  zu  treffen ;  daher  muss  die  Anzeige  alle  jene  Thatsachen  enthalten,  welche  für  das 
EUnsehreiten  der  Behörden  in  bestimmten  Richtungen  maassgebend  sind. 

Der  Verwaltungsgerichtshof  konnte  nun  nicht  erkennen,  dass  die  im  aufgelegten  Anzeige- 
zettel zur  Ausfüllung  vorgeschriebenen  Bubriken  über  den  Rahmen  der  so  umschriebenen 
Anzeigepflicht  des  Arztes  hinausgehen :  Dies  gilt  selbstverständlich  von  jenen  Rubriken,  welche 
die  Persönlichkeit  des  Erkrankten,  dessen  Beschäftigung  und  Wohnort  und  die  Art  der  Krank- 
heit betreffen,  zu  welch  letzterer  Angabe  der  nach  Möglichkeit  vom  Arzte  festzustellende  Zeit- 
punkt des  Beginnet  der  Erkrankung  gerechnet  werden  muss  (Rubrik  1  bis  6).  Was  die  übrigen 
Bnbriken,  betreffend  die  Angabe  der  in  der  Familie  des  Erkrankten  vorhandenen  schulpflichtigen 
Kinder,  der  von  ihnen  besuchten  Schulen,  ferner  die  Mittheilung,  ob  bei  Blattern-  und  Masem- 
erkranknngen  der  Erkrankte  geimpft  war  oder  nicht,  und  endlich  die  Mittheilung  des  Namens 
der  bei  Kindbettfieber  und  bei  Augenentzündungen  Neugeborener  beigezogenen  Hebamme 
(Rubrik  7  bis  10)  betrifft,  so  ist  es  eine  schon  aus  dem  Berufe  des  Arztes  sich  ergebende, 
unter  die  Strafbestimmung  des  §  335  des  Strafgesetzes  gestellte  Pflicht  desselben,  Vorsorge  zu 
treffen,  um  eine  Verschleppung  der  Krankheit  zu  verhüten,  insoweit  ihm  dies  bei  dem  Mangel 
behördlicher  Autorität  möglich  ist. 

Unter  dies«  Pflicht  flllU  aber  jedenfalls  die  Anzeige  der  schulbcsuchenden  Kinder,  der 
fiehulen  und  der  Hebamme  an  die  Sanitätsbehörde  mit  der  selbstverständlichen  Einschränkung, 
daaa  er  eben  nur  dasjenige  zur  Anzeige  bringen  kann,  was  er  beim  Mangel  behördlicher 
Autorität  in  Erfahrung  zu  bringen  in  die  Lage  kommt,  und  dass  er  eben  deshalb  nur  für  die 
Bubjective  Wahrheit  seiner  Angaben  einzustehen  hat. 

Im  vorliegenden  Falle  hat  das  Ministerium  des  Innern  in  Ueberein Stimmung  mit  den  vor- 
stehend entwickelten  allgemeinen,  aus  der  bestehenden  Sanitätsgesetzgebung  abgeleiteten 
Grundsätzen  ausdrücklich  die  Anzeigepflicht  der  Privatärzte  auf  die  sachgemässse  Angabe  der 
ätiologischen  und  prophylaktischen  Momente,  welche  der  Arzt  mit  Rücksicht  auf  den  gegen- 
wärtigen Stand  der  medicinischen  Wissenschaften  schon  vermöge  seines  Berufes  zu 
ermitteln  bemüssigt  ist,  beschränkt,  es  hat  also  keineswegs  den  vom  Beschwerdeführer 
als  nngesetzlich  bezeichneten  Standpunkt  eingenommen,  dass  der  Privatarzt  die  Verpflichtung 
hätte,  seine  Beobachtungen  am  Krankenbette  auch  auf  Dinge  auszudehnen,  welche  mit  seinem 
ärstlichen  Berufe  in  keinem  Zusammenhange  stehen. 

In  diesem  beschränkten  Sinne  besteht  allerdings  die  aus  öffentlichen  Rücksichten  den 
Privatärzten  auferlegte  Pflicht  der  Unterstützung  der  Sanitätsbehörden  in  der  Ermittelung  der 
Infectionsquel  len. 

Die  Beschwerde  beruft  sich  zur  Begründung  ihres  Standpunktes  auf  den  Erlass  der 
kämtnerischen  Landesregierung  vom  17.  Mai  1886,  Z.  2151,  welcher  die  Aerzte  verpflichtet, 
den  ihnen  bekannt  gewordenen  Ausbruch  einer  der  genannten  Krankheiten  (Blattern,  Masern, 
Scharlach,  Diphtheritis  und  Typhus),  sowie  die  in  ihrer  Behandlung  befindlichen,  hieran  leidenden 
Kranken  ungesäumt  zur  Kenntnis  der  Gemeinde  vorstehungen  zu  bringen,  während  es  als  Auf- 
gabe dieser  letzteren  bezeichnet  wird,  unverzüglich  die  nöthigen  Erhebungen  zu  pflegen  und 
*^ach  Maassgabe  der  Umstände  die  vorgeschriebenen  Maassregeln  in  Ausführung  zu  bringen. 

Sie  beruft  sich  ferner  auf  die  Ministerialerlässe  vom  20.  September  und  13.  November 
392,  Z.  21.784  und  27.267,  welche  sich  allerdings  auf  Cholera  beziehen,  aber  laut  Verordnung 
sr  Landesregierung  vom  13.  August  1886,  Z.  8832,  auch  auf  sonstige  Infectionskrankheiten 
nngemässe  Anwendung  zu  finden  haben,  und  welche  die  Anzeigedaten  lediglich  mit  Namen, 
»esehäftigung  und  Aufenthaltsort  bestimmen. 

Dem  gegenüber  ist  aber  zu  erwägen,  dass  die  Anzeigepflicht  der  Privatärzte  nicht  erst 
irch  diese  Erlässe  begründet  wurde  und  dass'  es  gar  nicht  der  Zweck  derselben  war,  die  Er- 
iliuDg  dieser  Pflicht  ein-  für  allemal  zu  regeln ;  es  handelte  sich  vielmehr  um  die  Auffrischung 
ner  schon  bestehenden,  nach  dem  Wortlaute  der  Erlässe  vielfach  in  Vergessenheit  gcrathenen 
ssetzlichen  Verpflichtung  und  in  den  letzterwähnten  drei  Erlässen  um  die  Regelung  der  tele- 
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der  Sehi£F8mannschaft  und  der  Passagiere  dritter  Classe  verfügt.  Schiffe,  welche  in  Smyrn« 
ihren  Standort  haben,  müssen  sich  überdies  vor  ihrer  Abfahrt  der  Tilgung  der  Ratten  im 
Lazarethe  von  Ciazomene  unterziehen. 

Der  gemeldete  Pestfall  in  Beirut  (siehe  S.  22  d.  Bl.)  betraf  einen  24  Stunden  vor  seiner 
Auffindung  aus  Damascus  zugereisten  einheimischen  Rutscher.  Der  Kranke  ist  am  9.  Jänner 
I.  J.  gestorben.  Die  gegenüber  Herkünften  aus  Beirut  verfügte  48stündige  Quarantaine  wurde 
tm  16.  Jänner  wieder  ausser  Kraft  gesetzt. 

In  Bagdad  sind  laut  telegraphischer  Mittheilung  vom  22«  Jftnner  innerhalb  6  Tagen 
8  Pestf&Ile,  darunter  4  mit  tödtlichem  Ausgange  constatirt  worden.  —  Der  Sanitfitssonseii  in 
Constantinopel  verfugte  gegenüber  Herkünften  aus  der  genannten  Stadt  eine  fünftägige 
Quarantaine. 

Aegypten.  In  Tan t ah  wurden  in  der  Zeit  vom  9.  bis  15.  Jänner  1.  J.  12^  tödtliche 
PestfKlle  an  Eingeborenen,  darunter  in  11  Fällen  an  aufgefundenen  Leichen  constatirt;  in 
Mitgamr  sind  am  13.  und  14.  Jänner  und  in  Ziftah  am  6.  und  10.  Jänner  je  ein  Pestfall, 
aa  aufgefundenen  Leichen  Eingeborener  ermittelt  worden.     (Bulletin  Quarantenaire.) 

Capcolonie.  In  der  Woche  vom  15.  bis  21.  December  1901  sind  in  Port  Elizabeth 
2  neue  Erkrankungen  vorgekommen.  Todesfälle  wurden  nicht  verzeichnet.  Am  Schlüsse  der 
erwähnten  Woche  waren  in  Port  Elizabeth  noch  4  und  in  Mosselbay  5  Pestkranke  in  Be- 
handlung. 

BraMien  (siehe  S.  22  d.  Bl.).  In  Rio  de  Janeiro  wurden  in  der  Woche  vom  10.  bis 
16.  December  18  Erkrankungen  und  8  Todesfälle,  in  der  folgenden  am  23.  December  ab- 
gelaufenen Woche  12  Erkrankungen  und  6  Todesfälle  an  Pest  beobachtet.  In  Campos  sind 
in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  December  5  und  in  der  folgenden  Woche  vom  16.  bis  22.  De- 
eember  1901  2  Personen  an  Pest  erkrankt  und  2,  beziehungsweise  1  gestorben. 


Nachrichten. 

Rattenvertilgang  auf  Schiffen    dnrch  Anwendung  flüssiger  Kohlensäure.    In    letzter 
Zeit  wurden  in  Marseille  Versuche  über  die    Rattenvertilgung  auf   Schiffen    durch    Anwendung 
flüssiger  Kohlensäure  vorgenommen,    welche    nach    den    vorliegenden  Mittheilungen  äusserst  be- 
friedigende Resultate  geliefert    haben.     Der   von    einer    L^oner   Firma    (,,La  Carbonique  Lyon- 
naise^,  Lyon,  Grande  Rue  Monplaisir  13)    zu    diesem  Zwecke    hergestellte  Apparat  besteht  aus 
einem  Gefäase,    in    welches  mehrere    mit    flüssiger    Kohlensäure    gefüllte  Eisency linder,    mit  der 
Oeffnung    nach    unten    gerichtet,    eingesetzt    werden.     Die    Oeffnungen    der    Cylinder    sind    mit 
Eautschukschläuchen  verbunden,  welche  durch  den  Boden  des  Gefässes  durchtreten  und    bis  in 
die  Schiffsräume  hinabgeleitet  werden  können.    Die  Cylinder  sind  mit  einem  sinnreichen  Patent- 
▼erschlusse  versehen,  durch  welchen  die  Vergasung  der  Kohlensäure  geregelt  wird.  Vor  Begiiin 
des  Verfahrens  werden  die  Schiffsräume  verschlossen  und  das  Gefäss,  in  welchem  sich  die  Cylinder 
befinden,  mit  sieden dheissem  Wasser  gefüllt.  Die  Füllung  der  Schiffsräume  mit  Kohlensäure  nimmt 
ungefähr  eine  halbe  Stunde  in  Anspruch.    Nach  zweistündiger  Einwirkung  der  Kohlensäure  werden 
die  Schiffsräume  durch  einen  Ventilationsapparat  entlüftet,    was  ungefähr    eine    halbe  Stunde  in 
Anspruch  nimmt.     Die  Vortheile,    welche  dieses  Verfahren    gegenüber   der    Schwefelräucherung 
aufweist,  werden  als    ganz   bedeutende  bezeichnet.     Da  die  Kohlensäure   geruchlos    ist,    entftUt 
die  Nothwendigkeit  der  mit  Zeitverlust  und  grossen  Kosten  verbundenen  Entladung  des   Schiffes 
vor  der  Durchführung  des  Verfahrens.     Die    ganze  Procedur  erfordert  nur    einen  Zeitraum    von 
3—4  Stunden  gegenüber  16 — 24  Stunden  bei  der  Schwefelräucherung  und    kann  selbst  während 
der  Fahrt  des  Schiffes  durchgeführt  werden;    auch    ist  hiebei  jede  Feuersgefahr  ausgeschlossen. 
Als  ein  weiterer  Vorzug  dieses  Verfahrens  wird  es  auch  bezeichnet,  dass   sich   die  Ratten  nicht 
wie  bei  der  Schwefelräucherung    in    die   Schlupfwinkel  verkriechen,  sondern    nach  oben    zu   den 
k  Bgängen    flüchten    und    daselbst    verendet  aufgefunden    werden.     Die    etwas    höheren    Kosten 
d  ses  Verfahrens  (circa  300  Francs  per  Schiff)  dürften  gegenüber  den  obenerwähnten  Vortheilen 
w  tl  nicht  ins  Gre wicht  fallen. 

Die  PestfftUe  auf  dem  österreichischen  Dampfer  »Gnndniic«.  Ueber  die  auf  dem  vom 
5  nrreichischen  Lloyd  gecharterten  Dampfer  ,^Gunduli(5^  der  Schiffahrtsgesellschaft  „Balkan^ 
7  gekommenen  Pestfälle  (siehe  S.  22  d.  Bl.)  hat  der  Schiffsarzt  dieses  Dampfers  Dr.  August 
E  rauch  während  des  Aufenthaltes  in  Rio  de  Janeiro  an  das  dortige  k.  u.  k.  Generalconsulat 
€    m  ausführlichen  Bericht  erstattet,  dem  wir  Folgendes  entnehmen: 

Der  Dampfer  Gunduliö  war  am  7.  October  von  Triest  in  Alezandrien  eingetroffen  und 
li   te  daselbst  in  strenger  Quarantaine  mit  der  eigenen  Schiffsbemannung    die  Ladung  gelöscht, 
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'  abgMehso  von  dem  Piloten,  welcher  währoad  i 
[e  verweilt  hatte  —  irgend  eine  Communicalion  m 
[dem  der  Dninpfer  noch  am  Tage  vorher  Provision 
IraBÜien  ab.  An  Bord  des  Schiffes  wurden  wfihTen 
efunden,  deren  Zahl  anfangs  November  anffalleDd 
■6  SohiffeB  durch  KaCten  erweckte.  Bald  darauf  tr: 
ungen     auf.       Am    5.    November     erkrankte     de 

unter  Kopfschmerzen     und     Erbrechen,    wotn    sie 
sen  in    der  rechten    Leistengegend    gesellten.      Au 
Jahre     alte    Kellner     Lucas    Gverovich    wegen 
inheit    krank.      Aach    bei   diesem   Kranken   traten 
acbfotgender  Schwellung  der  Drüsen  saf.   Das  gleic 

schwere  Verlaaf  des  ersten  Falles  (Benommenheit 
lg  der  Leistendrüsen,  rapider  KräfteverfHl),)  in  Beei 
en,  liessen  dem  Arzte  keinen  Zweifel  darüber,  das 
3n  strengstens  isolirt,  und  die  Pflege  derselben 
sarzte  selbst  Qhernommen.  Der  erkrankte  Koch  stj 
lUners,  bei  welchem  der  Arst  bei  näherer  Untersi 
kleines  rotbes  Pünktchen  als  vermuthliehe  Eintt 
aas  dem  sich  binnen  kurier  Zeit  ein  Blutbläachen 
iser  Kranke  wurde  am  13.  November  in  gebessert 
fers  in  lUo  de  Janeiro  in  das  dortige  Pestspital  üt 
eimsliger  Desinfection  des  SehifFee  fnhr  dasselbe  a 
der    Mannschaft    nach    Santos    ab.    Auf    dem    V 

Heizer  Maximilian  Bakota  unter  verdSchtigen 
Eum  freien  Verkehre  nicht  sugelassen  wurde.  Da  e 
:  das  Schiff  am    1.  Decerober    nach  Bio    surückdi. 

Krankheitsfall  beobachtet;  derselbe  betraf  den  . 
stand  nebst  den  oberwfihnten  All  gemeiner  sehe  inung 
•n.  Bei  BrCiC  entwickeil«  sich  gleichseitig  auch 
tnke  warden  in  Rio  ausgeschifft  und  ins  Pestspi 
ifain    abgegebene  Kellner  befanden  sich  am  17.  Di 

it  dürfte  in  Aleiandrien  darch  eine  etngedrung 
leppt  worden  sein.  Die  beiden  suletst  erkrank 
itlich  der  Ausbarkung  der  Waren  in  Rio  de  J 
ichftftigt  waren,  ioflcirt;    da  ^mmtliche  Personen  df 

Rio  de  Janeiro  mit  Pestsernm  geimpft  worden  wt 
a    13 — 13    Tagen)    die     immunisirende   Wirkung 
t  war,    dass  die  erfolgte  Infection  an  denselben    < 
[ivember  wurden  am  Schiffe  weder   eine  todte  noc 
auch  keine   verdilcbüge  Erkrankung    mehr    vorgeb 

Janeiro  libera  pratica  ertheilt.  Am  13.  December 
siner  Ladung  ab,  und  am  18.  December  dürfte  de 

attern  nnd  des  Fleektyphns.  Nach  den  in  der  Z( 
ium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  n< 
rkrankuugen    in  Galizien  in  den    politisc 

Jablonka  niina  1. 

serkrankungen  in  Qatizien  in  Krakau  1,  in 
1  Bohorodczanf:  Maniawa  3;  Brodj:  Pank 
>  5;   Buczacz:   Dobropole   6;    Dabrowa:    Cwiko 

Petronkaö;  Kamionka:  Ruda  3;  Kolomea:  K 
ra  10,  Hwozd  1,  Kamienna  3,  Lojowa  9,  Majdt 
nyslany:  Gliniany  2;  Raw«:  Wroblaczyn  3, 
rmbowla:   Jlawcse  3;    Zolkiew:    Mosty    wielki« 
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VMiag  vm  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Uoiveraltiie-BacliliSndler  in  Wien 

Prinnineratioiifpreii  bei  direeter  PoftaenduBg  gan^ährig  JT  18* — . 


ZXV.  JahrffUifiT-  Wien,  6.  Febraar  1902.  Hr.  6. 


Inhalt.  Verhandlangen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratlies.  —  Die  alte  Wiener  BÜrgerspitals- 
Apotheke;  ein  Beitrag  cur  Geschichte  des  Wiener  Apothekerwesens.  —  Sanitätsgesetee  und  Verord- 
nnngen :  Verordnung  nnd  ErUss  der  Statthalterei  in  Steiermark,  betrefiend  die  Abänderung  der  Todteu- 
bescbanordnung.  —  Ans  den  Verhandlungen  dt  r  k.  k.  Lundes-SanitJitsräthe.  Mittheilnngen  über  sanitäre 
Verhältnisse  and  Verfügungen  im  Aaslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Verliaiidlimgen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  am  1.  Februar  1902  wurde  vom 
Sanitätsreferenten  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  Kusv  über  die  neuesten  amtHcben 
Nachrichten^  betreffend  das  Auftreten  und  die  Verbreitung  der  Pest  im  Auslände, 
sowie  über  die  erfolgreichen  in  Marseille  angestellten  Versuche  einer  raschen  Ver- 
tilgung der  Schiffsratten  durch  Kohlensäure,  welche  aus  einer 
Batterie  eiserner,  mit  flüssiger  Kohlensäure  gefüllter  Tuben  unter  Erwärmung  der 
letzteren  im  Wasserbade  in  die  zuvor  geschlossenen  Schiffsräume  eingeleitet  wird, 
Mittheilung  genoacht. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  stimmte  zu,  dass  diese  Methode  der  Rattenvertilgung 
auch  zur  Erprobung  auf  einheimischen  Schiffen  empfohlen  werde. 

Hierauf  wurden  die  Berathungen  über  die  gegen  die  Verbreitung  der  Tuber- 
culose  zu  treffenden  Maassnahmen  fortgesetzt,  und  sowohl  jene,  welche  sich  auf 
Unschädlichmachung  der  tuberculösen  Auswurfstoffe  der  Kranken  be- 
ziehen (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Wei  ch  sei  bäum),  als  jene,  welche 
die  Hintanhaltung  der  Verbreitung  der  Tuberculose  durch  tuberculöse  Haus- 
thiere  und  von  denselben  stammende  thierische  Producte  betreffen  (Referent:  O.  S.  R. 
1  rof.  Dr.  P  0 1  a  n  8  k  y)  erledigt. 

Schliesslich  gelangte  ein  Referat  über  die  Modalitäten  der  Einrichtung  von 
^''^iederhol  ungscursen  für  Hebammen,  welche  bisher  nur  in  Triest  ein- 
{  führt  sind,  zur  Berathung  und  Beschlussfassung.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath 
]  pof.  Dr.  Gustav  v.  Braun.) 

•  6 
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Die  alte  Wiener  Bürgerspitals-Apotlieke. 

Ein  Beitrag  zur  Geschichte  des  Wiener  Apothekerwesens.*) 

Von  Dr.  Leopold  Senfelder. 

(MaclidrnclL  verboten.) 

Wenn  von  den  ersten  Anfängen  des  Wiener  Sanitätswesens  die  Bede  ist,  pflegt 
man  zwei  Institute  zu  nennen,  welche  zwar  den  gemeinschaftlichen  Namen  hospitale 
fährten,  ursprünglich  aber  ganz  verschiedenartige  Wirkungskreise  hatten.  Diese  beiden 
Anstalten  waren  das  Heiligen-Geistspital  jenseits  des  Wienflusses,  1211  von  Meister 
Gerhard,  Leibarzt  des  Herzogs  Leopold  VL  des  Glorreichen  errichtet  und  das  um 
die  Mitte  des  XIII.  Jahrhunderts  diesseits  der  Wien  erbaute  Spital  der  Wiener 
Bürger. 

Hospitale,  hospitium  nannte  man  in  alter  Zeit  jedes  Haus,  wo  Fremde  (hospites) 
gastliche  Aufnahme  fanden.  Diese  Herbergen  waren  zum  Theil  auf  Gewinn  berechnet, 
wie  die  Hospitia  im  Elendviertel  (elend  alte  Bezeichnung  für  fremd)  vor  dem  Schotten- 
thore,  zum  Theil  aber  rein  charitative  Institute,  wie  das  Hospiz  der  Schottenmönche 
auf  der  Preiung  oder  das  Pilgrimhaüs  in  der  Eärntnerstrasse.  Näher  bezeichnet  man 
diese  Herberten  niit  dem  Namen  hospitale  pauperum  peregrinorum,  d.  i.  Hospiz, 
Asyl  oder  Natural  Verpflegstation.  Ein  hospitale  pauperum  civium,  ein  städtisches 
Pfründnerhaus,  war  das  früher  genannte  Spital  der  Wiener  Bürger,  ein  hospitale 
pauperum  peregrinorum  et  infirmorum,  ein  allgemeines  Krankenhaus  im  strengen 
Sinne  des  Wortes,  war  dagegen  das  Heiligen-Gei>tspital.  Daselbst  wurden  auch  durch- 
reisende Fremde,  besonders  Jerusalempilger,  aufgenommen,  wie  dies  noch  heute  in 
unseren  grossen  und  kleinen  Krankenhäusern  der  Fall  ist,  dass  arme  Reisende  mit 
der  Diagnose  » def atigatio  <  nach  Maassgabe  des  Platzes  Aufnahme  finden  und  einige 
Tage  der  Ruhe  pflegen  können. 

Aus  den  ersten  Jahrhunderten  des  Bestandes  beider  Anstalten  sind  nur  äusserst 
spärliche  Nachrichten  auf  uns  gekommen.  Wir  wissen  nichts  Positives  über  die  ärzt- 
liche Thätigkeit  im  Heiligen -Geistspital,  können  aber  wohl  annehmen,  dass  Meister 
Gerhard  zeitlebens  seiner  Schöpfung  mit  Rath  und  That  zur  Seite  stand,  und  unter 
den  Ordensbrüdern  vom  heiligen  Geist  sich  stets  arzneikundige  Männer  befanden. 
Auch  im  Bilrgerspitale  konnte  man  ärztliche  Hilfe  nicht  vollständig  entbehren,  denn 
das  Alter  ist  ja  —  wie  ein  Sprichwort  sagt  —  selbst  eine  Krankheit.  Ständige  ärzt- 
liche Htlfe  war  jedoch  in  den  ersten  Zeiten  nicht  vorhanden. 

Niclas  Aichperger,  Lehrer  der  Arznei  und  Pfarrer  zu  Gredwein  im  Salz- 
burger Bisthurae  wandte  sich  am  16.  October  1436  von  Gredwein  aus  an  Bürger- 
meister und  Rath  von  Wien  mit  der  Bitte  um  Unterstützung  in  folgendem  Anliegen, 
da  er  bereits  alt  und  krank  dieses  mit  eigener  Kraft  nicht  ausführen  könne.  £r 
schafft  24  V2  Pfund  Wiener  Pfennige  Burgrecht  und  200  Pfund  zum  Ankaufe  eines 
beim  Bilrgerspitale  gelegenen  Hauses.  Das  Burgrecht  soll  von  der  Stadt  »einen 
guten  Lehrer  der  Arznei«  gegen  die  Verpflichtung  verlieben  werden,  zweimal  täglich 
die  Siechen  im  Spitale  zu  besuchen,  während  die  Stadt  für  Beschaffung  der  nöthigen 
Medicamente  zu  sorgen  habe.  ^)  Vielleicht  steht  dieser  Antrag  in  Zusammenhang 
mit  der  einige  Verständnislosigkeit  bekundenden  Interpellation  der  Stadtverwaltung 
an  die  medicinische  Facultät  im  Jahre  1440,  ob  man  im  Bürgerspitale  einen  Arzt 
oder  einen  Scholaren  anstellen  solle.  Die  Facultät  antwortete:  Einen  Arzt  sammt 
Famulus.  Wir  wissen  nicht,  ob  dieser  Vorschlag  zur  Durchführung  kam,  denn  erst 
seit  1517  ist  ein  geregelter  ärztlicher  Spitaldienst  nachweisbar.^) 

*)  Nach  einem  im  Wiener  AltM^^SiRir^^Q^December  1901  gehaltenen  Vortrag. 

1)  Quellen  zur  GeschiehtÄ^S^fttld?  ATiy?j,3^|^thlg.,  2.  Bd.,  Reg.  Nr.  2580. 

2)  Acta  fdcultatia  medJÄÖ^univers.  Vindob.  ^^^h:.  K.  Sehrauf,  1899.  II.,  p.  19; 
Jos.  Aschbach,  Gesch.  d. /wV.  IInJi^Qr£ität.  1885,  Ifcntt.  64. 
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Als  1529  beim  Herannahen  des  türkischen  Heeres  alle  Gebäude  im  Umkreise 
der  Stadt  ans  taktischen  Gründen  geräumt  und  zerstört  wurden,  flüchteten  die  Insassen 
beider  Anstalten  in  die  Stadt,  woselbst  die  Bürgerspitalstiftung  1530  das  verlassene 
St.  Clara-Kloster  am  heutigen  Lobkowitsplatze  für  ihre  Zwecke  erhielt,  während  das 
Heiligen-Geistspital  nicht  mehr  aufgerichtet  wurde.  In  Folge  dessen  fiel  dem  Bürger- 
spitale  mehr  denn  früher  die  Aufgabe  eines  öffentlichen  Krankenhauses  zu.  Ich 
beabsichtige  nun  nichts  hier  die  wechselvollen  Geschicke  des  Wiener  Bürgerspitales 
zu  erzählen,  sondern  will  nur  in  kurzen  Umrissen  die  Geschichte  eines  bis  zum 
Jahre  1870  bestandenen  Institutes,  der  Bürgerspitals-Apotheke  mit  dem  Schilde 
»zum  heiligen  Geist«  vorführen.  Dass  ich  gerade  diese  Apotheke  zum  Gegenstande 
einer  Monographie  wähle,  findet  seine  Begründung  darin,  weil  ihre  Geschichte  mit 
der  des  Wiener  Bürgerspitales  und  der  Entwicklung  unseres  Apotheker wesens  in 
engem  Znsammenhange  steht.  ^) 

Michael  Altmann  führt  in  seiner  Geschichte  des  Bürgerspitales  als  Gründungs- 
jahr der  dortigen  Apotheke  1551  an,  ohne  diese  Behauptung  nur  irgendwie  urkundlich 
zu  erhärten.  Dies  wäre  allerdings  .nicht  gut  möglich  gewesen,  da  um  diese  Zeit  eine 
Spitalsapotheke  noch  nicht  existirte,  wie  in  der  Folge  bewiesen  werden  soll.  In  einem 
Bürgerspitalsinventare  vom  Jahre  1552  wird  zwar  eine  »apoteken«  erwähnt,  doch 
enthält  diese  nur  20  Zinnkannen,  eine  Mensur,  einen  kleinen  Branntweinkessel  u.  dgl. 
Geräthe,  die  zusammen  mangels  jeglicher  Medicamente  sicherlich  keine  Apotheke, 
wohl  eher  das  Inventar  einer  Theeküche  darstellen,  wie  wir  solche  auch  in  modernen 
Pfründnerhäusern  regelmässig  vorfinden.  Das  Kräuterbuch  im  Zimmer  des  Spital- 
meisters lässt  uns  ahnen,  wie  es  dazumal  mit  der  ärztlichen  Versorgung  der  Kranken 
und  der  Arzneibeschaffung  bestellt  war.^)  Weder  1551,  noch  1552,  noch  im  XVI.  Jahr- 
hunderte überhaupt  ist  eine  Spitalsapotheke  nachweisbar.  Das  vorhandene  keineswegs 
spärliche  Quellenmateriale  bietet  mehr  als  ein  Argument  für  diese  Behauptung.  Die 
Lieferung  etwa  nöthiger  Arzneien  besorgten,  sonderlich  zu  Epidemiezeiten,  bürgerliche 
Apotheker,  ähnlich  wie  am  Lande  die  sogenannten  Landschaftsapotheker  im  Auftrage 
and  auf  Kosten  der  niederösterreichischen  Stände  den  Armen  Medicamente  lieferten. 

Die  ältesten  Nachrichten  über  Wiener  Apotheker  stammen  aus  der  zweiten 
Hälfte  des  XIV.  Jahrhunderts  und  beschränken  sich  auf  Namen,  zum  Theil  auf  den 
Standort.  Mit  dem  Inslebentreten  der  medicinischen  Facultät  am  Ausgange  des 
XIV.  Jahrhunderts  tauchen  die  ersten  Spuren  einer  Gewerbeordnung  auf.  In  wissen- 
schaftlicher Beziehung  unterstanden  die  Apotheker  der  medicinischen  Facultät,  welche 
1405  die  erste  Apothekerverordnung  herausgab,  deren  Hauptpunkte  sich  auf  den 
Befähigungsnachweis,  die  Bestimmung  einer  Taxe  und  die  alljährlich  zweimalige 
Visitation  durch  Aerzte  beziehen.  Laut  Ordnung  vom  Jahre  1564  erfolgte  die  Aus- 
bildung der  Lehrlinge  bei  einem  geschworenen  Meister  und  dauerte  sechs  Jahre, 
worauf  die  Freisprechung  stattfand.  Der  nunmehrige  Geselle  konnte  nun  gegen 
Vorweisung  des  Zeugnisses  anderwärts  Dienste  nehmen  oder  am  Lande  selbständig 
eine  Apotheke  leiten  oder  beim  »Mittel«  (Gremium)  ansuchen,  der  medicinischen 
Facultät  »präsentirt«  zu  werden.  Die  Prüfungscommission  bestand  aus  je  zwei  von 
der  niederösterreichischen  Begierung  über  Vorschlag  der  Facultät  verordneten  Aerzten 
und  Apothekern,  darunter  stets  der  Senior  des  Mittels  war.  Die  Befähigungsprüfung 
z"«-  Führung  einer  Wiener  Apotheke  war  eine  theoretische  und  praktische  und  dauerte 
n  irere  Tage.  Nach  bestandenem  Examen  wurde  der  Candidat  zuerst  vor  der 
I   3ultät  als  wissenschaftlicher,    dann    vor  Bürgermeister   und  Rath   als   bürgerlicher 

3)  Folgende  auf  dns  Bürgerspital  Bezug  habende  Daten  stammen,  wenn  nicht  anders 
V  lerkt,  ans  den  Acten  des  Bürgerspitalarchives,  des  städtischen  Hauptarchives  und  der  alten 
Q  neuen  städtischen  Begistratur,  für  deren  Benützung  den  Herren  Vorständen  Oberarchivar 
£  Karl  U  h  1  i  r  z  und  Registi'aturdirectoren  Franz  Kleindienst  und  Ferdinand  D  a  n  i  e  k 
b     lit  der  verbindlichste  Dank  abgestattet  sei. 

*)  Qaellen  z.  aesch.  d.  Stadt  Wien,  I.  Abthlg.,  2.  Bd.,  Reg.  Nr.  1432. 
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n  iLm  zwei  Wege  offen:  entweder,  wenn  er  Termögend 
Apotheke  eu  kaufen  oder  eine  Stellung  als  Provisor 
>lrecht  freigesprochenen  Gesellen  konnten  sich  auch 
^e&higungsprüt'ung  melden,  während  Aerzte  von  vorne- 
ider  leiten  konnten,  sobald  sie  fortan  >der  Ertzney  und 
rpilichteten  und  den  vorgeschriebenen  Eid  vor  FacultSt 

lie  Wiener  Apotheker  zum  Theil  von  venetianiecLen 
on  ansässigen  Materialisten;  doch  kennen  wir  bereits 
r,  welche  für  sich  und  ihre  Collegen  direct  in  Venedig 
I,  zugereisten  Eaufleute  durften  laut  Verordnung  des 
ihre  1506  ausser  den  Märkten  nicht  unter  25  Pfund, 
rkaufen.'')  Auch  die  Ordnung  von  1564  verlangt  die 
^tianischen  Händler,  Landfahrer  und  Confeiitkrämer 
wurden   auch   die   Materialisten    von    den    verordneten 

Apotheker  und  Stadtrath)  visitirt.  Die  bei  allen  Visi- 
lannten  Collationen,  worauf  wir  später  noch  zurück- 
1663  nnd  30.  September  1667  ausdrücklich  untersagt 
sogenannte  Composita  war  der  Apotheker   verpflichtet, 

unter  Aufsicht  eines  Examinators  oder  eines  Arztes 
:rlich  auf  Papier  gelegten  simplicia  beschaute,  selbst 
Apotheke  vorgeschriebene  Register  sammt  Datum  und  . 
ntrug.  Da  ausserdem  noch  auf  den  Rückenschildern  . 
Iien,  welche  im  Laboratorium  verfertigte  Präparate  eot- 
^itung  geschrieben  sein  musste,  konnten  die  Visitatoren 
ientiren.  Besondere  Verordnungen  existirten  in  Betreff 
eser  berühmten  aus  der  römischen  Eaiserzeit  stammenden 
raren  nur  die  echten  venetianischen  oder  in  Wien  ver- 
ianiscber  Theriak  sehr  oft  gefälscht  war,  desgleiclien 
^riakkrämern  ausgebotene  Ware  von  der  Behörde  fiir 
legten  die  Wiener  Apotheker  ihren  Bedarf  selbst  zu 
elcher  auch  getrocknetes  Vipernfleisch  gehörte,  wurde 
m  unter  gewissen  Feierlichkeiten  in  Gegenwart  der 
pothekcr  vorgenommen,  die  Büchse  mit  dem  grossen 
ach  erfolgter  Fermentirung  feierlich  entsiegelt  and  für 
t.  Die  Ordnung  von  1714  sagt  ausdrücklich,  dass  der 
3  der  Veneliscbe  sei.  Apotheker,  welche  Theriak  nicht 
n  solchen  von  einem  Collegen  nnd  sehrieben  auf  die 
fertigers  und  den  Tag  der  Zubereitung. 
iener  Apotheken  war  aber   im  Durchschnitt   ein  recht 

beim  Stadtrathe  von  Seite  der  Kunden  Klagen  ein, 
äzwungcn,  ungünstige  Visitationsbefunde  der  städtischen 
.bstellung  von  Mängeln  als  alte,  unbrauchbare  Arzneien, 
artige  Receptur  n.  dgl.  zu  ersuchen,  daher  sie  1492 
mtheke  plante,  jedoch  von  Stadt-  und  Universitätsrath 
wurde.  Dasa  unter  solchen  Umständen  die  Beziehungen 
lekern  nicht  immer  die  besten  waren,  leuchtet  wohl 
Jahrhunderten  kamen  häufig  Beschwerden  vor.') 

uch.  II.  Bd.,  p.  121J. 

xordnuDg  vod  1692  kostete  in  Wi«n  1  Loth  Mithiidat  (Hitrid. 

!.  ADdromachi]  je  12  kr.,  der  Augsburger  Th.  6  kr.  uud  Vieh- 
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Wie  die  Stadtgemeinde  gemäss  der  altea  StadtordnuDg  von  1526  armen  Kranken 
nach  Möglichkeit  im  Bürgerspitale  Unterkunft  und  ärztliche  Behandlung  hot,  musste 
sie  auch  filr  Medicamente  sorgen.  So  befahl  schon  1518  Kaiser  Maximilian  L,  dass 
die  Stadt  den  Apothekern  die  an  Arme  verabfolgten  Arzneien  zu  vergüten  habe.^) 
Für  das  Bürgcrspital  wurde  zu  Anfang  des  XVII.  Jahrhunderts  bis  1642  die  Arznei- 
lieferung im  OflFertwege  an  einen  bürgerlichen  Apotheker  vergeben.  Was  aber  dieser 
städtische  Contrahent  für  Ware  lieferte,  davon  erzählen  die  Acten  wenig  erbauliche 
Dinge.  Dieser  Umstand  einerseits  und  die  nicht  unerheblichen  Kosten  für  noch 
obendrein  schlechte  oft  ganz  verdorbene,  sonst  gar  nicht  verkäufliche  Arzneien 
anderseits  legten  schon  frühzeitig  den  Qedanken  der  Errichtung  einer  Apotheke  in 
eigener  Verwaltung  nahe.  Um  das  Jahr  1622  machte  man  den  ersten  bescheidenen 
Schritt  in  dieser  Sache,  indem  behufs  Zurichtung  der  nöthigen  Arzneien  ein  Apotheker- 
geselle gedungen  wurde.  Ueber  diese  Quasiapotheke  machten  aber  Aerzte  und  Apotheker 
so  viele  Witze,  es  wurde  darüber  »so  spöulich  discurriret«,  dass  der  Superintendent 
Häringshauser  schon  nach  vier  Wochen  den  Gesellen  wegschickte.  Das  war  aber 
nur  ein  vorübergehender  Erfolg  der  Gegner,  denn  die  Frage  der  Errichtung  einer 
eigenen  Apotheke  musste,  einmal  ins  Rollen  gekommen,  gelöst  werden.  Im  Jahre  1624 
erbat  sich  der  Wiener  Stadtrath  von  der  medicioischen  Facultät  ein  Gutachten,  ob 
man  eine  Apotheke  errichten  solle,  wie  diese  *  ohne  besondere  Kosten  herzustellen 
und  zu  führen  sei. 

Die  Facultät  begrüsste  den  Plan  sehr  lebhaft;  es  wäre  eine  grosse  Wohlthat 
für  die  Armen,  welche  die  Arzneien  wenigstens  sofort  erhielten,  während  sie  bisher 
dieselben  aus  einer  entlegenen  Apotheke  selten  denselben,  meist  erst  den  nächsten 
Tag  bekamen.  Am  billigsten  käme  es  wohl,  einen  qualificirten  Apotheker  anzustellen, 
der  beimische  Kräuter  und  Wurzeln  selbst  sammelt  nnd  nur  die  noth wendigsten 
Compositiopes  anfertigt.  Rohmaterialien  und  besonders  theure  Medicamente  (pretiosa) 
sollen  die  Aerzte  in  Verwahrung  nehmen,  damit  kein  Betrug  oder  Unterschleif 
möglich  sei.  Man  könnte  von  Jahr  zu  Jahr  bessern,  in  der  Verschreibung  sparen, 
nur  das  Nothwendige  auf  Lager  halten,  da  ja  die  Apotheke  nur  für  das  Spital 
gehöre  und  keine  auswärtigen  Kunden  haben  werde.  Die  Sache  werde  schon  gehen, 
wenn  man  einen  fleissigen  Apotheker  aufnehme  und  die  Aerzte  eifrig  Umschau 
halten  lasse.  Die  bürgerlichen  Apotheker  —  meinte  die  Facultät  —  würden  gegen 
dieses  Project  wohl  nichts  einzuwenden  haben. 

So  leicht  nahmen  es  diese  nun  nicht  auf,  umsoweniger,  als  der  Stadtrath  ihnen 
zumuthete,  für  die  geplante  Hausapotheke  die  vorerst  nöthigen  Arzneien  umsonst 
beizusteuern.  In  einer  Eingabe  vom  19.  November  1624  lehnten  sie  dieses  Ansinnen 
rundweg  ab.  Die  Zeiten  seien  schlecht,  die  Steuern  sehr  hoch,  sie  seien  den  Materialisten 
zum  grossen  Theil  die  Ware  schuldig,  hätten  auch  vielfach  Darlehen  aufgenommen. 
Eine  Apotheke  im  Bürgerspitale  widerspreche  der  kaiserlichen  Verordnung,  welche 
die  Anzahl  der  Apotheken  auf  10  beschränke,  und  schädige  das  bürgerliche  Gewerbe. 
Das  Bürgerspital  werde  nicht  auf  seine  Rechnung  kommen,  denn  die  Erhaltung 
eines  Gesellen  und  Jungen  belaufe  sich  mit  Kost  und  Wohnung  auf  etwa  lOOÜfl. 
d.  i.  höher  als  die  von  einem  bürgerlichen  Apotheker  bezogenen  Mittel  im  Durch- 
schnitte jährlich  sich  stellen.  Ein  schlecht  bezahlter  Geselle  sucht  aber  bei  den 
Arzneien  Nutzen  herauszaschlagen,  wie  dies  sogar  Apotheker  trotz  grosser  Aufsicht 
erfahren  müssen.  Endlich  erklärten  sie,  noch  billiger  als  bisher  liefern  zu  wollen. 

Mit  den  Gesellen  hatten  die  Wiener  Apotheker  manch'  traurige  Erfahrung 
gemacht.  Die  Ordnung  von  1564  verlangt,  dass  der  Geselle  bei  der  Aufnahme  den 
Nachweis  sechsjähriger  Lehrzeit  liefere,  Zeugnisse  über  bisherige  Dienste  vorlege 
und  zuerst  für  8 — 14  Tage  probeweise  diene,  damit  der  Apotheker  sich  von  der 
Tüchtigkeit  desselben  überzeugen  könne,  da  der  Herr  für  seinen   Diener   gegenüber 

^)  Uormayr  a.  a.  0.,  p.  134. 
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ADtwortnQg  trug.  Am  27.  October  1607  klagen  die 
18  Gesellen  und  LehrjungcD,  trotzdem  sie  auf  1  Jahr 
davonlaufen,  sieh  betrinken,  nach  Gefallen  epazieren 
riren,  sogar  Curpfuscherei  treiben,  bei  Ermahnungen 
erlassen,  anderswo  einstehen  und  bekannte  Kunden 
mg  des  Stadtrathes  wurde  daher  bestimmt,  dass  kein 
fenen  Gesellen  aufnehmen  dürfe,  er  bfitte  denn  ein 
r  anderwärts  gedient.  Mit  etwaiger  Trunksucht  der 
lung  von  1564  und  1602:  >Wo  aber  je  ainer  mit 
ein  beladen.  So  sol  der  auff  dieselb  zeit  Ertzney  zu- 
inandt  durch  solche  Impediment  und  mangl  an  der 
fahe.<  —  Auch  die  Visitatoren  sollen  äeissig  nach- 
iener  gerne  dem  Glase  zusprechen. 
<  zu  einem  argen  Conflict  zwischen  dem  städtischen 
Elartmann  und  dem  Ordinarius  im  Spital  phil.  et 
jtzterer  führte  Klage  »über  übl  zugerichte  nit  zur 
>otheker  versaumbnus  uncrefftig  ertbeilte  medicamenta 
le.«  Hartmannn  lud  darauf  den  Arzt  in  die  Officin 
tr  Apotheker  wolle  ein  exemplum  statuiren  und  in 
ermahnen,  fleissi^er  zu  sein  und  solche  errores  zu 
B  geriethen  in  > weitschweifigen  Missverstandt«.  Hart- 
irei,  beschimpfte  den  Arzt  und  duzte  ihn  sogar.  Er 
itale  in  aufopfernder  Weise;  gegen  die  Idgenhaften 
:e  in  Eid  nehmen,  damit  ihm  Genugthuung  werde, 
.mente  stiegen  seit  1637  ganz  enorm  und  erreichten 
}n  1598  B.  den  Höhepunkt,  so  dass  man  innerhalb 
10.370  fl.  für  Arzneien  verausgabt  hatte.  Diese  Zahlen 
um  endlich  einmal  mit  voller  Energie  die  Errichtung 
zu  setzen.  Ende  1641  berichtet  der  Superintendent 
Lun  ein  passendes  Gewölbe  neben  der  >PindtBtubec 
es  Arztes,  desgleichen  je  einen  Raum  für  das  Labo- 
funden.  Die  Anlagekosten  werden  auf  circa  600  fl. 
lal  tausende  von  Gulden  ersparen.  Die  Einrichtung 
mdent  vor,  nothwendige  Geräthe  und  einige  »Pisen< 
te,  d.  i.  25.  November  zu  kaufen.  ThatsäcMich  wurde 
d  zwar  im  Hofe  als  Hausapotheke  fUr  das  BUrger- 
:,  Klagbauro,  das  Lazareth  St.  Johann  an  der  Siechenais 
1683   für  Kranke   verwendete   sogenannte   ßäcken- 

ler  Hausapotheke  im  Bürgerspitale  wurden  die  be- 
iwegs  übertreten,  da  ja  auch  Klöster  laut  Ordnung 
*Qr  sich  und  das  Gesinde  eine  eigene  Apotheke  halten 
m  ein  rein  privates  Institut  ohne  öffentlichen  Verkauf 
:hen  Apotheker  doch,  dass  ihre  Privilegien  und  Frci- 
»as  aber  nicht  der  Fall  war.  Die  Ordnungen  von 
I  nur  10,  die  Ordnung  von  1714  nur  11  Apotheken, 
icinen  in  der  Stadt.  Ihre  Erregung  über  die  bürger- 
int aber  ganz  begreiflich,  da  sie  über  die  Concurrenz 
t  bittere  Erfahrungen  belassen.  Im  Jahre  1642  Jinden 
Apotheken  je  eine  bei  den  Jesuiten  am  Hof  und  in 

-1620  die  Apotheke  am  Stock-im- Eisen  Nr.  1.  MittheiluDgeo 
.  2T5.  Crafft  war  1630  auch  LaDdscbafUarzt  (vgl.  meine 
11.  f.  LandeskuDde  von  Niederiisterreich,  1899). 
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der  Annagasse,  bei  den  Franziskanern,  den  Capuzinern  am  neuen  Markt^  die  spanische 
Äpotbeke  im  Pestaluz'scben  Haus  am  Lugeck  ^^)  und  bei  den  barmherzigen  ßrüdern 
in  der  Leopoldstadt^  woselbst  überall  trotz  Verbot  Handel  getrieben  wurde.  Die 
Beschwerde  der  Apotheker  beim  Stadtrath  am  5.  Februar  1642,  worin  es  unter 
andern  beisst:  »Die  weillen  aber  wissent,  dass  so  lang  Bürgerspitall  gestandten,  khein 
Apodeckhen  jemahlen  gewesen,  sondern  den  armen  Kranekhen  die  Medicamenda 
Ton  Uuss  bürgerlichen  ApodeckBern  in  einem  leidlichen  Preiss  vor  anderen  ertheilet  etc.« 
war  ganz  erfolglos.  Der  Spitalmeister  wies  auf  die  vielen  per  nefas  bestehenden 
Kloeterapotheken  und  die  zwingende  Nothwendigkeit  einer  möglichst  billigen  Arznei- 
bescbaffung  für  die  meist  auf  500  sich  belaufenden  Patienten  hin.  Die  Furcht,  dier 
Provisor  werde  »seinen  Peutel  spickhen«  theilte  er  nicht;  auch  von  einer  Schädigung 
des  bürgerlichen  Gewerbes  könne  nicht  die  Rede  sein,  da  immer  »ur  ein  einziger 
Apotheker  dem  Spitale  lieferte.  Die  Apotheker  sollen  fleissiger,  weniger  hoffkrtig 
und  müssig  sein  und  dann  werde  es  ihnen  auch  besser  gehen. '     (Fortsetznng  fol^t.) 


^0)  Da£U  kamen  noch  2  Leib-  und  Hofapotheker,  welche,  wenn  der  Hof  in  Wien  war, 
mDgestraft  verkauften  und  spftter  laut  eines  Actes  von  1713  (C.  1006  IV.  L.  V.  ad  13  Mini- 
steriam  des  Innern)  eine  Apotheke  bei  den  Auguatinern  in  der  Stadt.  Aus  der  aUen  Jesuiten- 
apotheke  am  Hof  besitzt  Herr  Apotheker  Richard  Seipel  einen  grossen  Mörser  mit  der  Umschrift: 
Apothecae  domus  professae  Societatis  Jesu  Viennensis.  Vorne:  Flammenstern  im  Mittelfelde 
J.  H.  S.  Hinten  ein  Brustbild  der  Mattergottes  mit  dem  Rinde  und  der  Jahreszahl  1656. 


Verordnung  der  k.  k.  Statthalterei  in 
Steiermark  vom  16.  December  1901, 

L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  87, 

■ilt  welcber  einlife  B«BtfiiiiDaiiir«n  der  Yer- 
•rdBHBiif  -vom  15.  Jan!  1897,  Nr.  60,  I«.  G,  n. 
T.  Bl.,  I»«trcireiid  die  Regrelanir  der  Todten- 
beeehao  in  Steiermark,   abareftndert  werden. 


Im  Einvernehmen  mit  dem  Steiermark! sehen 
Landesauaschasse  wird  die  Verordnung  der 
k.  k.  Statthalterei  in  Steiermark  vom  15.  Juni 
1897,  Nr.  60,  L.  G.  u.  V.  BL,  betreffend  die 
Regelung  der  Todtenbeschau  in  Steiermark,^) 
abgeändert  wie  folgt: 

Die  Bestimmungen  des  §  1 8,  Abschnitt  A, 
and  des  §  8,  Abschnitt  B,  haben  in  ihrer  gegen- 
wärtigen Fassung  ausser  Wirksamkeit  zu  treten 
und  zu  lauten: 

Ä.  Todtenbesohan-Ordnung. 

§  18. 
Nach    vorgenommener    Beschau     hat    der 

Toc  enbeschauer    den  Beschauschein   nach  For- 

nol  ir  II,  beziehungsweise  Formular  III  in  zwei 

^e  nplaren  auszufertigen,    deren  eines  für  den 

•)  Siohe  Jahrg.  1897  d.  Bl.,  S.  S24. 


und  Verordnungen. 

Matriken führer,  das  andere  für  das  Gemeinde- 
amt des  Sterbeortea  bestimmt  ist. 

Wenn  die  Verwaltung  des  Friedhofes,  auf 
welchem  die  Leiche  beerdigt  werden  soll,  weder 
dem  zustftndigen  Matrikenführer,  noch  dem 
Gemeindeamte  des  Sterbeortes  untersteht,  ist 
für  dieselbe  gleichfalls  ein  Todtenbeschauscheiu 
auszufertigen. 

Leibesfrüchte,  welche  in  ihrer  Entwicklung 
die  Lebensfähigkeit  nicht  erreicht  haben,  sind 
von  der  Matrikulirung  ausgeschlossen,  es  ist 
daher  bei  solchen  nicht  lebensfähigen  Leibes- 
früchten nur  je  ein  Todtenbeschauscheiu  für 
das  zuständige  Gemeindeamt  und  für  die  Ver- 
waltung des  Friedhofes,  auf  welchem  die  Frucht 
beerdigt  werden  soll,  auszufertigen. 

Die  Zustellung  der  Todtenbeschauscheine 
an  den  Matrikenführer,  das  Gemeindeamt  und 
die  Friedhofverwaltung  obliegt  in  der  Regel 
der  Partei. 

In  jenen  Fällen  jedoch,  in  welchen  eine 
Verzögerung  oder  Unterlassung  der  Zustellung 
durch  die  Partei  zu  besorgen  ist,  oder  wenn 
dies  durch  besondere  Anordnungen  oder  andere 
Umstände    erfordert    wird,    ist    die    Zustellung 


nöglicbst  genau  f«aUa*te)leiideD  Schwanger- 
»chaftsdaaer  tu  bestimmen  aein. 

Die  Schwangerachaftadauer  wird  vom  Tage 
iee  Eintrittes  der  letitea  Regel  (Menetruation, 
Monateblalung]  gerechnet,  die  ersten  Kindea- 
bewegungea  werden  von  dec  Uutter  gewöhnlich 
in  der  20.  Schwange  rachaftawocbe  wahrge- 
nommen. 

Beiondere  Sorgfalt  ist  auf  die  Bera&ao- 
;abea  xu  verwenden,  und  iat  bei  jeder  Ein- 
tragung dea  Berufes,  d.  i.  jener  Stellung  oder 
EieBchSftigUDg,  ans  welcher  die  betreffend« 
PeraOD  ihren  Lebens  unterhalt  bezieht,  auch 
inaufübren,  ob  dieselbe  aelbstständig  ist  oder 
jem  Berufe  in  irgend  einer  nntergeordaeten 
Weise  angehört.  Es  genügt  z.  B.  nicht  eio- 
cutragen  „Schneider'',  sondern  ist  beiaufQgen 
)b  „Meister-  (QeschSftainhaber)  oder  „Gehilfe". 

Hinsicbtlicb  der  Bestimmung  der  Todea- 
«reache  wird  auf  die  AuafQhmngen  des  g  4 
iieier  Instruction  verwiesen. 

Die  Todtenbeachauicheine  sind  mit  den 
jlaicheu  Nummern,  wie  die  Eintragungen  ia  daa 
rodteobeschauprotokollundindenTodtenbeecbau- 
Etapport  SU  versehen,  und  zwar  hat  dies  auf  den 
rodlenbeschauscheinen  in  Form  eines  Bruchea 
[U  geschehen,  dessen  Zähler  die  fortlaufende 
Monats nummer  und  dessen  Nenner  die  fort- 
laufende Jahresnummer  bedeutet. 

Fominlar  II. 


Todtenbeschanscheia  für  Todt- 
geborene. 

1.  Geschlecht  und  Entwicklungsgrad  des 
Kindes,  ob  leben  fähig,  ob  nicht  lebeneftbip, 
ob  ehelich,  ob  unehelich.  2.  Vor-  und  Znname, 
3.  Religion.  4.  Berufszweig.  5.  Berufaalellung; 
Ad  2 — 5:  bei  ehelichen  des  Vatera,  beinnebelicfacn 
der  Mutter.  6.  Geburtstag  und  Jahr  de«  Vaters. 
T.  Geburtstag  und  Jahr  der  Mutter.  8.  Tilg, 
Monat  und  Jahr  der  Eheschi ieasung.  9.  Geburle- 
ort  und  Haus'Nr.  10.  Geburtstag  und  Stunde. 
11.  Name  der  Hebamme.  12,  Name  des  Arates. 
lü.  Operative  Eingri&e.  14.  Beerdigungatag. 
13.  Anmerkuug. 

.  .  .  .,  am   .  .  .  .  Todtenbeschauer. 
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Erlass    der    k.   k«    Statthalterei    in 
Steiermark    vom   16.  December  1901, 

Z.  343U, 

an  alle  politischen  Uoterbehörden, 

beftreATnad  die  mli  Terordaanc  vom  16.  De- 

rember  ItOl»  I«.  e.  n.  T.  Bl.  Mr.  H7,  erfolgte 

Ab&BdcriiBir  der  T*dtenl»««ch»aor4tiiniic- 

In  Folge  der  verschiedeDen  Auffassung 
einielner  Matrikenführer  über  die  Eintragung 
der  Fehlgeburten  in  die  Matriken  und  in  die 
statistischen  Auszüge  aus  diesen,  haben  sich  Un- 
regelmässigkeiten in  der  Sterblichkeitstatistik 
ergeben,  welche  die  Statthalterei  veranlasst 
haben,  an  das  k.  k.  Ministerium  des  Innern 
die  Bitte  um  einheitliche  Regelung  dieser  An- 
gelegenheit zu  stellen. 

Darüber  hat  dieses  Ministerium  mit  dem 
Erlaase  vom  31.  Jftnner  1.  J.,  Z.  30550  ez  1900,«) 
eröffnet,  dass  bis  zur  Lebensfähigkeit  ent- 
wickelte Rinder,  welche  todt  zur  Welt  ge- 
kommen sind,  sowohl  in  die  Geburts-  als  auch 
in  die  Sterbematrik,  in  beiden  mit  der  Bezeichnung 
todtgeboren  einzutragen  sind,  während  dieselben 
für  die  statistischen  Auszüge  aus  den  Matriken- 
bächern  gemäss  §  21  der  Anleitung  für  die 
Matrikenämter  nur  in  die  Liste  der  Greborenen, 
Formulare  B,  Aufnahme  zu  finden  haben. 

Abortirte  Leibesfrüchte,  das  sind  solche 
Früchte,  welche  in  ihrer  Entwicklung  die 
Lebensfähigkeit  nicht  erreicht  haben,  sind 
von  der  Matrikulirung  ausgeschlossen,  wohl  aber 
der  Beschau  durch  den  Todtenbeschauer  zu 
unterziehen. 

Hiedurch  ergab  sich  die  Nothwendigkeit 
einer  theilweisen  Abänderung  der  Verordnung 

*)  8.  Jahrg.  1901  d.  Bl ,  S.  75. 


vom  15.  Juni  1897,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  60,*) 
betreffend  die  Begelung  der  Todtenbeschau  iu 
Steiermark,  welche  unter  Einem  im  Landes- 
gesetzblatte  kundgemacht  wird. 

Die  politischen  Unterbehörden  werden  auf 
diese  Verordnung  mit  der  Einladung  aufmerksam 
gemacht,  sämmtiiche  Matrikenführer  und  Fried- 
hofverwaltungen einerseits,  sowie  die  Gemeinde- 
vorstehungen  und  Todtenbeschauer  anderseits 
hie  von  in  Kenntnis  zu  setzen  und  sie  zur  Be- 
achtung, beziehungsweise  Befolgung  der  abge- 
änderten Bestimmungen  aufzufordern. 

Aus  diesem  Anlasse  wird  auch  auf  die 
Aufnahme  einer  Bestimmung  über  die  Ver- 
pflichtung zur  Zustellung  der  Todtenbeschau- 
scheine  an  den  Matriken  führ  er,  das  Gemeinde- 
amt und  die  Friedhofverwaltung  aufmerksam 
zu  machen  sein. 

Den  Gemeinde-  und  Districtsärzten  und 
in  deren  Ermanglung  den  Amtsärzten  wird  es 
obliegen,  die  Laientodtenbeschauer,  beziehungs- 
weise Tod tenbeschauer-Stell Vertreter  über  die 
Merkmale,  nach  welchen  die  Lebensfähigkeit 
zu  benrtheilen  ist,  eingehend  zu  belehren. 

Insolange  noch  alte  Drucksorten  für  die 
Todtenbeschauscheine  für  Todtgeborene  ver- 
wendet werden,  ist  die  Angabe  über  die  Lebens- 
fähigkeit in  der  ersten  Spalte  derselben  vom 
Todtenbeschauer  ausdrücklich  einzusetzen,  und 
sind  Todtenbeschauscheine,  in  welchen  dies 
unterlassen  wird,  von  den  Gemeinde  vorstehungen, 
Matrikenführern  und  Friedhofverwaltungen  den 
Todtenbeschauern  zur  Ergänzung  zurückzu- 
stellen. 


*)  Siehe  Jahrg.  1897  d.  BL,  S.  3'24. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Tirol  ond  Vorarlberg.    In    der    Sitzung   vom    7.    December    1901    kamen    nachfolgende 
'regenstände  zur  Verhandlung: 

1 .  Gutachten  über    eine    Hausordnung    und    Dienstes-Instruction    für  das 
'Lrankenwärterpersonale  an  den  tirolischen  Landes-Irrenanstalten. 

2.  Gutachten  über  die  Lage  eines  Nothspitales  in  einer  Gemeinde. 

3.  Gutachten  über  die  Ertheilung  der  Concession  für  ein  Sanatorium  für  Lungen- 
kranke in  Gries. 
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Böhmen.    In  der   am    9.  November  1901  abgehalteneu   Sitzung   gelangten  nachstehende 
Gegenstände  znr  Verhandlung: 

1.  Jahressanitätsbericht  für  das  Jahr  1900. 

2.  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  Halbstadt. 

3.  Anlage  zur  Reinigung  und  Ableitung  von  Abfallwässern  aus  dem  gemein- 
schaftlichen Schlachthause  in  Strakonitz. 

4.  Auflassung  des  alten  Friedhofes  in  Ober-Praussnitz. 

5.  Errichtung   einer  Heilanstalt  für  Augenkranke  in  Borohradek. 

6.  Misstände  bei  Versendung  von  Brot  mittelst  Eisenbahn. 

Der  Landessanitätsrath  erklärte,  dass  eine  grössere  Keinlichkeit  im  Verkehre  und  beim 
Trausporte  von  Nahrungsmitteln  überhaupt  und  von  Brot  im  Besonderen  vom  sanitären  Stand- 
punkte dringend  geboten  erscheint,  um  der  Möglichkeft  des  Verderbens  desselben  und  selbst 
einer  Krankheitsübertragung  vorzubeugen.  Der  Zweck  lasse  sich  am  besten  im  Wege  der 
populären  Belehrungen  erreichen.  Ebenso  erscheine  es  nothwendig,  bezüglich  der  hygienisch 
zweckmässigsten  und  praktißch  durchführbaren  Verpackungs-  und  Versendungsart  sich  mit  den 
betreffenden  Verkebrsanstalten  ins  Einvernehmen  zu  setzen.  Zur  Verpackung  des  Brotes  wurden 
Körbe  und  Steigen  als  praktisch  empfohlen,  da  bei  allen  Einhüllungen  mit  Luftabschluss  der 
Geschmack  deß  Brotes  leidet. 

Zu  Beginn  der  am  7.  December  stattgefundenen  Sitzung  widmete  der  Vorsitzende  dem 
dahingeschiedenen,  langjährigen  und  unermüdlichen  Mitgliede  Hofrath  Prof.  Dr.  Bohuslav 
Edlen  v.  Jiru§  iPür  seine  verdienst-  und  mühevolle  Thätigkeit  einen  tiefempfundenen  Nachraf, 
und  die  Anwesenden  ehrten  das  Andenken  des  Verblichenen  durch  Erheben  von  den  Sitzen. 

Hierauf  referirte  der  Vorsitzende  über  den  Stand  der  Masern-  und  Scharlach- 
epidemien in  den  Vororten  Prags. 

Sodann  gelangten  die  nachstehenden  Gegenstände  zur  Verhandlung: 

1.  Gutachten,  betreffend  den  Verkauf  der  Essigessenz  ,,Vinacet". 

2.  Gutachten,  betre£fend  die  Zulässigkeit  von  Farbmitteln  für  Wurstwaren 
überhaupt  und  namentlich  der  vegetabilischenFarbstoffe. 

3.  Gutachten,  betreffend  die  Verleihung  der  Concession  für  die  Apotheke  in 
Lieben. 

4.  Errichtung  einer  neuen  öffentlichen  Apotheke  in  Aussig,  beziehungsweise 
in  Krammel. 

5.  Besetzungsvorschlag    für  neusystemisirte    vier    Veterinärassistentenstellen. 

In  der  am  21.  December  1901  stattgefundenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegen- 
stände zur  Verhandlung: 

1.  Das  Ansuchen  mehrerer  Gewerbsleute  in  Karlsbad  um  Dispens  vca  dem  Verbote  der 
Verwendung  von  Saccharin. 

2.  Initiativantrag,  betreffend  die  Aufnahme  eines  Schilddrüsenpräparates  in  die 
Pharmakopoe,  beziehungsweise  in  die  Arzneitaze. 

3.  Die  En'ichtung  einer  Seifen-  und  Parfumeriefabrik  in  Tetschcn. 

4.  Die  Errichtung  einer  Fangoheilanstalt  in  Prag. 

5.  Gutachten,  betreffend  die  Analyse  des  im  Libusabade  in  Bechyn  verwendeten 
Moores. 

6.  Canalisirung  der  Stadt  Bischofteinitz. 

7.  Erweiterung  einer  Lagerstätte  für  Knochen  und  Hadern  in  Kladno. 

8.  Bewilligung  zur  Benützung  der  Wasserleitung  in  Pisek. 

Mähren.   Verhandlungsgegensfände  der  Sitzung  vom  7.  November  1901: 

1.  Gesuch  des  Dr.  K.  in  M.-Ostrau  um  Ertheilung  der  Bewilligung  zum  Betriebe  des 
Centralbades  daselbst  als  Heilanstalt  für  Hydro-  und  Elektrotherapie,  Massag  e- 
und  Fangobehandlung. 

2.  Gesuch  des  Dr.  K.  K.  in  Olmütz  um  Ertheilung  der  Concession  zum  Betriebe'  einer 
W  asserheilanstalt. 

3.  Gutachten  in  Angelegenheit  der  täglichen  Mehrentnahme  von  100.000  Eimern  Wasser 
aus  dem  Schwarzaflusse  für  die  Wasserleitung  der  Stadt  Brunn. 

4.  Gesuch  des  Dr.  A.  W.  in  Brunn  um  Ertheilung  der  Concession  zum  Betriebe  einer 
orthopädischen  Anstalt. 
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5.  Gresuch  der  Gemeinde  M. -Schönberg  um  Bewilligung  zur  Benützung  des  Siechen- 
t  r  a  c  t  e  8  im  Bürgerversorgungshause  für  Krankenbelagszwecke  des  dortigen  allgemeinen 
Krankenhauses.  (Referent:  k.  k.  Landessanitätsinspector  Regiejrungsrath  Dr.  Spitzer.) 

6.  Beeurs  gegen  die  Bewilligi^ig  einer  Unschlittkerzenfabrik  und  Talg- 
schmelze in  Stemberg.  (Referent:   Sanitätsrath  Dr.  P.  W  e  n  z  1  i  c  z  k  e.) 

Verhandlungen  in  der  Sitzung  vom  16.  November  1901: 

1.  Recurse  in  Angelegenheit  der  Verleihung  der  neuerrichteten  zweiten  öffentlichen 
Apotheke  in  M.  Oatrau.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Brenner.) 

2.  Gesuch  der  Gemeinde  Nömöitz  um  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke 
daselbst.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Brenner.) 

3.  Gesuch  der  Gemeinde  Lhota-Podkopna  um  Ausscheidung  aus  dem  Sanitätsdi- 
stricte  Freistadt.  (Referent:  k.  k.  Statthai tereirath  Dr.  Schöfl.) 

4.  Recurs  der  Gemeinde  Klobook  gegen  den  die  Erweiterung  des  katholischen  Fried- 
hofes nicht  genehmigenden  Bescheid  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  Auspitz.  (Referent: 
k.  k.  Statthaltereirath  Dr.  S  c  h  ö  f  1.) 

Schlesien.  In  der  am  12.  December  1901  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende 
Gegenstände  zur  Berathung  und  Schlussfassung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Angemessenheit  der.V  erp  f  egs  taxen  im  „Kinder- 
heim^ des  Jodbades  Darkau. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Baulichkeiten  zur  Unterbringung  von  Blatter n- 
und  Flecktjphuskranken  in  Troppau. 


Mittheiiungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfugungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  BulgaiHen.  Mit  Verordnung  des 
fürstlichen  Ministeriums  des  Innern  vom  5.  (18.)  Jänner  Nr.  5  wurde  der  Golf  von  Smyrna 
vom  4.  (17.)  Jänner  angefangen  und  mit  den  Verordnungen  vom  9.  (22.)  Jänner  Nr.  6  und  7 
wurden  Porto  Allegre  (Brasilien)  und  Bagdad  vom  7.  (20.),  beziehungsweise  vom  3.  (16.)  d.  M, 
angefangen  für  pestverseucht  erklärt. 

Crriechenland,  Die  seit  Oetoher  v.  J.  in  Kraft  gestandene  ärztliche  Visite  gegenüber  Her- 
künften  aus  Neapel  und  aus  den  an  der  Rüstenstrecke  von  Bari  bis  Sta  Maria  di  Leuca  gelegenen 
Hifen  wurde  aufgehoben.  Das  Verbot  der  Einfuhr  von  Hadern,  schmutzigen  Kleidern  und  Wäsche 
las  den  genannten  Häfen  nach  Griechenland  bleibt  noch  fernerhin  in  Kraft. 

Die  aus  Anlass  des  letzten  Pestfalles  in  Smjrna  gegenüber  Herkünften  aus  dieser  Stadt 
angeordnete  48  stündige  Quarantaine  ist  wieder  aufgehoben,  und  das  Verbot  der  YiTareneinfuhr 
auf  infectionsgefähr liehe  Waren  beschränkt  worden. 

Türkei.  In  Bagdad  wurden  laut  telegraphischer  Mittheilung  vom  29.  Jänner  2  weitere 
Erkrankungen  und  3  Todesfälle  an  Pest  constatirt.  Bezüglich  des  Ausbruches  der  Pest  in  dieser 
Stadt  wird  berichtet,  dass  schon  Ende  December  v.  J.  daselbst  Gerüchte  über  pestverdächtige  Er- 
krankungen verbreitet  waren.  Erst  am  17.  Jänner  ist  es  dem  dortigen  Sanitätsinspector  ge- 
lungen, den  ersten  verdächtigen  Krankheitsfall  zu  ermitte;ln.  Dieser  Fall,  wie  auch  die  übrigen 
am  22.,  Jänner  gemeldeten  Fälle  (siehe  S.  47)  betrafen  ausschliesslich  Einwohner  des  schmutzigen 
Jadeoviertels  Abu-Seiffan.  Die  gepflogenen  Erhebungen  haben  ergeben,  dass  thatsäcblich 
ai"*h  in  den  vorausgegangenen  Wochen  mehrere  verdächtige  Fälle  vorgekommen  waren,  die 
V(  den  Angehörigen  der  Kranken  verheimlicht  wurden.  —  Der  Oberste  Sanitätsconseil 
yi  iigte  die  Errichtung  von  Zeltlazarethen  auf  den  zwei  wichtigsten  von  Bagdad  aus- 
g<  iToden  Karawanenstrassen,  in  welchen  die  Reisenden  der  angeordneten  fünftägigen  Quaran- 
ta e  unterzogen  werden.  Alle  Bagdad  verlassenden  Schifie,  auf  welchen  vor  der  Einladung 
d<  Waren  die  Ratten  durch  Schwefelräucherung  vertilgt  werden  müssen,  werden  in  Garara 
d(  fünftägigen  Quarantaine  unterworfen  und  bei  ihrer  Ankunft  in  Bassorah  im  Lazarethe  von 
S;  hie  desinficirt.  Cavallerie  Patrouillen  durchstreifen  das  zwischen  Bagdad  und  den  Zeltlazarethen 
g*  Rene  Gebiet,  um  etwaige  Flüchtlinge  aus  Bagdad  zurückzuweisen.  Der  Transport  von  schii- 
ti   bea  Leichen  aas  Bagdad  nach  den  heiligen  Stätten  ist  bis  auf  Weiteres  untersagt. 
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Der  am  16.  Jänner  in  Smyrna  constatirte  Pestkranke  (siehe  S.  86  d.  Bl.)  ist  am 
19.  d.  M.  gestorben.  Der  Sanitätsconseil  hat  die  Aufhebung  der  48stÜndigen  Quarantaine  gegev^ 
über  Herkünften  aus  Smyrna  verfügt. 

Äegypien.  In  T  a  n  t  a  h  wurden  in  der  Zeit  vom  16.  bis  20.  Jänner  8  Erkrankungen 
und  ebensoviele  Todesfälle,  in  Mitgamr  am  19.  Jänner  eine  Erkrankung  und  ein  Todeafali 
an  Pest  beobachtet. 

Brüisch'Tndien,  In  Bombay  (siehe  S.  36  d.  Bl.)  sind  in  der  Woche  vom  18.  bis 
24.  December  232  Erkrankungen  und  175  Todesfälle,  in  Calcutta  vom  8.  bis  14.  December 
24  Erkrankungen  und  ebensoviele  Todesfälle  und  inKurachee  in  den  drei  aufeinander- 
folgenden Wochen  vom  30.  November  bis  20.  Decembei^  51,  54,  49  Todesfälle  an  Pest  vor- 
gekommen. 

Philippinen,  (Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl ,  S.  572).  In  Manila  wurden  im  Monate  No- 
vember durchschnittlich  ungefähr  2  bis  3  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen. 

Ctapcolonie.  In  der  Woche  vom  22.  bis  28.  December  wurde  ia  Mosselbay  eine  neue 
Erkrankung  und  in  L  a  d  y  s  m  i  t  h  ein  tödtlich  verlaufener  Pestfall  verzeichnet.  In  der  Woche 
vom  29.  December  1901  bis  4.  Jänner  1.  J.  ist  in  Cap  st  ad  t,  woselbst  der  letzte  Pestfall 
am  21.  October  vorgekommen  war,  neuerdings  eine  Erkrankung  constatirt  worden;  in  Port 
Elizabeth  wurden  in  dieser  Woche  2  Pestfälle,  darunter  ein  Fall  an  einer  aufgefundenen 
Leiche,  beobachtet. 


Vermischte  Nachrichten. 

Ankanft  des  Dampfers  »Gnndiilic«  in  Triest.  Der  Dampfer  ,,Gundulid,  auf  welchem 
während  seines  Aufenthaltes  in  Brasilien  mehrere  Pestfälle  vorgekommen  waren  (siehe  S.  47 
d.  Bl.)  ist  am  24.  Jänner  nach  Berührung  von  St.  Vincen^t,  Qibraltar  und  Fiume  mit  26  Be- 
mannung ohne  Passagiere  in  Triest  eingeti-offen.  In  Flume  hatte  die  ärztliche  Revision  und 
allgemeine  Untersuchung  der  bevohnten  Schiffsräume  stattgefunden,  worauf  der  Dampfer  zum 
freien  Verkehre  zugelassen  wurde.  Während  der  Fahrt  von  Sanyos  nach  Triest  war  der  Ge- 
sundheitszustand der  Mannschaft  ein  vollkommen  zufriedenstellender;  auch  -wurde  während  dieser 
Zeit  keine  todte  Ratte  auf  dem  Schiffe  gefunden.  Mit  Rücksicht  auf  das  günstige  Ergebnis  der 
vorgenommenen  ärztlichen  Revision  wurde  dem  genannten  Dampfer  libera  pratica  ertheilt.  Die 
Mannschaft  desselben  verbleibt  bis  zur  erfolgten  Löschung  der  Ladung  unter  ärztlicher  lieber- 
wachung  auf  dem  Schiffe.  Die  bei  den  Löschungsarbeiten  beschäftigten  Hafenarbeiter  stehen 
unter  ärztlicher  Ueberwachung. 

Zum  allgemeinen  Verkehre  zagelassene  pharmaceatisclie  Zubereitungen.  Das  Ministeriam 
des  Innern  hat  auf  Grund  des  Gutachtens  des  pharmaceutischen  Comit^s  des  Obersten  Sanitilts- 
rathes  nachstehende  ausländische  pharmaceutische  Zubereitungen  zum  allgemeinen  Ver- 
kehre zugelassen:  1.  Cascarin  e-Lepr  ince-Pi  l  len,  Depotstelle:  Apotheke  des  F.  Wisinger 
in  Wien  (Ministerialerlass  vom  12.  November  1901,  Z.  37383).  2.  Augsburger  Magen- 
essenz des  J.  G.  Kiesow;  DepiVstelle:  Apotheke  des  A.  Moll  in  Wien  (Ministerialerlasä 
vom  27.  November  1901,  Z.  38078).  Die  Abgabe  des  letztgenannten  Präparates  darf  nur 
über  ärztliche  Verschreibung  erfolgen. 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphus.  Blatternerkrankungen  sind  seit 
11.  Jänner  1902  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom  29.  Jänner 
bis  3.  Februar  1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  neuerdings  con- 
statii*t: 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Bohorodczany: 
Maniawa  2;  Brody:  Podkamien  4,  Stare  Brody  1;  Buczacz:  Dobropole  3;  Dabrowa: 
Badgoszcz  1;  Jaworow:  Wierzbiany  4;  Nadworna:  Kamienna  3,  Lojowa  3,  Majdan  gorny  2, 
Przorosl   1;  Trmbowla:  Jlawcze  2;  Zloczow:  Podlipce  5. 
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Das  österreichische  Sanitätswesen, 

Organ  tHr  die  Pnblioationesi 

k«  k«  Obersten  Sanltatsrathes« 
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D&.  J.  DAIMER  ^  Db.  F.  STADLER, 

Blinistecicdratb,  im  BdUzxisterinm  de«  Ixuxmm,  Oberbesirkaarsi. 


Veriag  von  Alfred  HSider,  k.  und  k.  Hof*  und  Univoroitito-Buchhftndlor  in  Wlo« 

L  Ro«ki«n«hnrma«va«a«  Ift. 


Brselietat  Jeden  DoBnerstaK* 

PrfinnmerfttloiispreiB  bei  direeter  Postsendung  gan^ährff  'JT  Ifl«—. 


ZXV.  Jahrir«AS.  Wien,  13.  Februar  lOOa»  Hr.  7. 


Inhalt.  Die  alte  Wiener  BQrgerspitalsapotLeke;  ein  Beitrag  sor  Geschichte  des  Wiener  Apotheker- 
wesens. (Schluss.)  —  SanitÜiMgttsetee  und  Verordnungen:  Verordnung*  des  Ministeriums  des  Innern, 
becrefiend  die  Gleichstellung  des  Personales  der  k.  k.  Medicamenten-Eigenregie  in  Wien  und  der 
Spitalsapotheken  mit  jenen  der  öffentlichen  Apotheken.  —  Mittheilungen  Über  sanitäre  Verhältnisse' 
uud  Verfügungen  im  Auslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Die  alte  Wiener  Bürgerspitals-Apotlieke. 

Ein  Beitrag  zur  Geschiclite  des  Wiener  Apottieicerwesens. 

Von  Dr.  Leopold  Senfelder. 

(Naclidrack  verboten.) 

(Schluss.) 

Die  Pest  1644  verursachte  dem  Spitalfonde  grosse  Kosten,  da  ja  ihm  allein 
Wartung  und  Pflege  der  inficirten  Armen  oblag.  Das  Bürgerspital  war  Dank  der 
Opferwilligkeit  der  Bürgerschaft  sehr  reich  von  altersher,  doch  darf  man  nicht  ver- 
gessen, weich  ungeheure  Summen  dasselbe  für  Erhaltung  der  Filialen  während  der 
80  häufigen  Pestjahre  besonders  1679  und  1713  vorausgabte.  Wiederholt  war  der 
Fond  völlig  erschöpft,  so  dass  man  an  die  Schaffung  von  Einkünften  aus  gewerb- 
lichen Betrieben  denken  musste.  So  war  denn  die  Privatapotheke  nur  der  erste 
Schritt^  um  billige  Arzneien  zu  beschaffen,  und  ging  man  bald  daran,  diese  in  eine 
öffentliche  umzugestalten. 

lieber  das  Gesetzwidrige  dieses  Beginnes  konnte  auch  im  Rathhause  kein 
Zweifel  herrschen,  daher  Bürgermeister  Georg  Di  et  may^  er  die  Apotheker  damit  be- 
schwichtigte, er  werde  die  nächste  feilwerdende  Apotheke  sammt  Firmazeichen  ankaufen 
und  sie  mit  dem  Spitalsinstitute  vereinigen. 

So  wurde  denn  1652  die  Hausapotheke  in  die  Kärntnerstrasse  an  den  Ort  der 
ehemaligen  Trinkstube  verlegt,  für  öffentlich  erklärt  und  mit  dem  Zeichen  »zum 
heiligen  Geist«,  dem  Tröster  der  Armen  und  Kranken,  versehen.  Daran  erinnerte 
eine  Marmortafel  folgenden  Inhaltes: 

Sub  consule  Georgio  Dietmayer  et  Superintendentibus  Conrado  Bramber  et 
l  damo  Hueber  ac  Xenodochii  praefecto  Augustino  Wagner  haec  Pharmacopoeia 
e  t  aedificata.     MDCLII. 

Da  der  Provisor  weit  mehr  denn  früher  eine  Vertrauensstellung  einnahm, 
^  iirde  er  in  Eid  genommen.  Gleichzeitig  verfasste  der  Spitalmeister  eine  Dienst- 
i  ätruction^  welche  uns  einen  Einblick  in  das  ganze  Getriebe  bietet  und  wohl  auch 
a^8  Erläuterung  zur   Apothekerordnung   1644  dienen  kann.    Der  Provisor  soll  weder 
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trinkea  nach  spielen,  alles  rein  halten,  vierteljährig  inventiren  und  etwa  verdorbene 
Ware  entfernen.  Was  im  Lande  wächst  besonders  um  die  Stadt,  soll  er  genau  kennen 
und  die  Lehrjungen  darin  unterweisen,  damit  ihnen  Wurzelgräber  und  Kräuterweiber 
nicht  Disteln  für  Salat  verkaufen  etc.,  weder  von  Materialisten  oder  Krämern  Theriak 
oder  venetischen  »Medritat«  kaufen,  sondern  den  Bedarf  von  hiesigen  Apothekern 
beziehen  und  ein  Zeugnis  vorlegen,  wann  und  von  wem  er  gekauft  wurde.  Er  soll 
keine  seltenen  Compositiones,  usuale  aber  nur  in  geringen  Mengen  herstellen,  um 
sie  stets  frisch  zu  haben,  auch  keine  eigenen  ohne  Erlaubnis  des  ordinirenden  Arztes 
and  der  Visitatoren  herstellen  und  die  »Wässere  in  irdenen  oder  gläsernen  sauberen 
Geschirren  mit  dem  Datum  der  Zubereitung  versehen  gut  verwahren.  Die  Präparation 
der  Chymica  (Magisteria,  Elixiria,  Essentiae,  Extraeta,  Baisami)  obliegt  ihm  selbst, 
daher  vom  Wasserprenner  oder  Landfahrer  bezogene  Chymica  unnachsichtlich  con- 
fiscirt  wurden.  Werthvolle  Mittel  (pretiosa)  sind  in  reinen  gutglasirten  Ge&ssen 
unter  Verschluss  zu  halten.  Bei  Aufnahme  eines  Gesellen  sollen  entweder  Provisor 
oder  Arzt  eine  Prüfung  aus  Latein,  Botanik  und  der  Heilmittelkunde  vornehmen, 
die  Zeugnisse  einsehen,  von  wem  und  wo  der  Geselle  »disciplinirtc  wurde,  und  wie 
lange  er  an  jedem  Orte  »servirte«.  Der  Lehrjunge  muss  katholisch  sein,  zur  Noth- 
durft  Latein  verstehen  und  Bürgschaft  erlegen.  Den  Verkauf  betreffend  darf  unbe- 
kannten Personen,  wie  Soldaten,  Hofbedienten,  Bauern  nichts  auf  Borg  gegeben, 
Gifte  wie  Napel  (Aconitum  Napellus),  spanische  Muckhen  (Cantharides),  weisse  Niese- 
würz  (Veratrum  album),  Mercurius  sublimatus,  kindabtreibende  Mittel  u.  dgl,  dürfen 
nur  gegen  Verschreibung  und  Angabe  von  Name,  Stand  und  Wohnort  des  Käufers 
ausgefolgt  werden.  Zu  den  Obliegenheiten  des  Spitalapothekers  gehörte  es  auch, 
r  I  eine  > Weibsperson«  im  Beibringen  von  Klystier  oder  Stuhlzäpfchen  zu  unterweisen. 
Vielleicht  erscheint  es  dem  Leser  auffällig,  dass  von  Salben-  und  Pflaster- 
bereitung nichts  erwähnt  wird.  Hiezu  sei  bemerkt,  dass  dies  den  Wundärzten,  Badern 
und  Barbiren  zustand,  welche  deshalb  ausser  der  theoretischen  Prüfung  vor  der 
Facultät  je  ein  Pflaster  und  eine  Salbe  anfertigen  mussten. 

Die  Bezahlung  des  Personales  war  nicht  besonders  reichlich.  So  erhielten  der 
Provisor  jährlich  200  fl.  sammt  Kost  und  Wohnung,  der  Geselle  ausser  Kost  und 
Wohnung  50  fl.  und  das  in  allen  Apotheken  herkömmliche  »Bibal«  (Trinkgeld),  näm- 
lich den  Erlös  vom  Verkaufe  der  »Lauss-  und  Kreczensalb,  des  Viehmedritat,  der 
•j**  Tinte  und  Stuhlzäpfchen«,  der  Lehrjunge  12  fl.  und  das  »Dienstmensch«  15  fl.  Laut 
Verpflegzettel  bekamen  Provisor  und  Geselle  täglich  dritthalb  ächtring  von  des 
Spitalmeisters  Tischwein,  vier  Laibel  Herrenbrod,  Junge,  Laborant  und  Dienstmenscb 
ebensoviel  Speisewein,  drei  Laibel  Gesindebrod  und  wöchentlich  ein  ächtring  Essig, 
den  sie  das  Jahr  durch  »in  claine  Vässl«  abziehen  mögen.  Für  alle  zusammen  werden 
berechnet  täglich  5  Pfund  Rindfleisch,  dreimal  wöchentlich  >ein  Prädtl«  und  3V2  Pfiind 
Rindfleisch,  Montag  und  Mittwoch  »Ochsenfuess«  oder  2  Pfund  »Fleck«,  an  Fast- 
tagen 20  kr.  Kostgeld,  jährlich  1  Stock  Salz,  für  10  fl.  Gewürz,  für  30  fl.  Gerste, 
Gries,  Mehl  und  Erbsen,  IV4  Centner  Schmalz  und  per  Kopf  1  Eimer  Kraut  und 
Rüben. 

Von  Interesse  dürfte  ein  Vergleich  der  Lohnverhältnisse  in  späterer  Zeit  sein. 
So  erhielten  1796  der  Provisor  600  fl.  und  3^/o  vom  Reingewinn,  von  den  sechs 
Subjecten  die  beiden  ältesten  180  und  160  fl.,  die  anderen  je  100  fl.  und  ein  Kost- 
geld von  je  34  kr.  täglich,  die  drei  Stösser  täglich  17  kr.  Löhnung,  der  Laborant 
jährlich  40  fl.  und  täglich  18  kr.  Kostgeld,  die  zwei  Jungen  nur  die  Kost  im  Werthe 
von  je  24  kr.  Im  Jahre  1812  erhielten  der  Director  jährlich  den  in  Wien  üblichen 
Provisorgehalt  von  800  fl.,  die  vier  Subjecte  je  350  fl.,  die  drei  Stösser  ohne  Kost 
je  30  fl.  monatlich  und  der  Laborant  sammt  Verpflegung  13  fl.  monatlich. 

Schon  1665  ventilirte  man  die  Frage,  ob  man  nicht  dem  Provisor  Johann 
Zengerl  die  Apotheke  zu  freier  Benützung  gegen  Gratisabgabe  von  Arzneien  an 
Spital  und  Arme  überlassen  sollte,  doch  wurde  mit  Recht  dagegen  eingewendet,  dass 
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zu  Epidemiezeiten  bei  grossem  Arzneibedarfe  sich  wohl  kein  Apotheker  auf  solche 
Geschäfte  eialassen  werde,  anderseits  die  Gefahr  bestehe,  dass  die  Armen,  so  wie 
früher,  verdorbene,  sonst  nicht  verkäufliche  Medicinen  erhalten. 

An  Reibung  zwischen  Bürgerspital  und  Apothekern  fehlte  es  nicht.  Der  Stadtiath 
machte  keine  Miene,  das  seinerzeit  vom  Bürgermeister  Georg  Dietmayer  gegebene  Ver- 
sprechen einzulösen,  eine  bürgerliche  Apotheke  zu  kaufen.  Als  1674  Paul  Christoph 
Trenn  or,  Besitzer  der  uralten  blauen  Apotheke  am  Graben  ^  ^),  gestorben  war,  bot  sich  eine 
vortheilhafte  Gelegenheit,  da  der  Schätz werth  nur  6406  fl.  31  kr.  2  pf.  betrug.  Die 
bald  darauf  käufliche  Häring'sche  Apotheke  zum  rothen  Krebsen  wurde  dem  Stadt- 
rathe  seitens  der  geschworenen  Apotheker  Melchior  Zorn  beim  weissen  Engel  und 
Johann  Ferdinand  Fezer  beim  goldenen  Löwen  für  300  fl.  angetragen,  wobei  die 
bürgerlichen  Apotheker  sich  verpflichteten,  den  Restvorrath  aufzukaufen.^^)  Im  Rath- 
hause  wollte  man  jedoch  von  dem  seinerzeit  gegebenen  Versprechen  nichts  wissen 
und  erklärte,  es  sei  hiezu  kein  Geld  vorhanden,  man  möge  die  Apotheke  den  Jesuiten,, 
Dominikanern,  Minoriten  oder  Barmherzigen  Brüdern  anbieten.  Das  war  ein  etwas 
spöttischer  Rath,  da  man  wohl  wusste,  dass  kein  Kloster  eine  Apotheke  kauft  oder 
besser  kaufen  dürfe.  Ein  Decret  der  Congregation  in  Rom  vom  29.  August  1637 
und  ein  päpstliches  Monitorium  vom  Jahre  1660  verbieten  den  Geistlichen  ausdrück- 
lich, mit  der  Abgabe  von  Arzneien  ein  Geschäft  zu  treiben.  Wie  früher  erwähnt, 
hielten  sich  die  Klöster  nicht  an  die  Bedingung,  nur  an  Geistliche,  Gutthäter  und 
Arme  aus  reiner  Nächstenliebe  Heilmittel  zu  verabreichen,  sondern  trieben  einen 
recht  einträglichen  Handel,  welcher  Unfug  erst  1714  gänzlich  abgestellt  wurde.  Nur 
die  Barmherzigen  Brüder  durften  eine  öffentliche  Apotheke  halten,  da  sie  mit  keiner 
Stiftung  versehen  waren.  Mit  den  Dominikanern  hatte  es  sein  eigenes  Bewenden. 
Apotheker  Mathias  Müller  am  Stock  im  Eisen  (heute  Palais  Equitable)  vererbte 
sein  Geschäft  dem  Orden,  dessen  Mitglied  sein  Sohn  Leonhard  war.  Da  die  bürger- 
lichen Apotheker  gegen  die  geistliche  Führung  protestirten,  wurde  das  Geschäft  am 
23.  November  1665  gesperrt  und  im  Jahre  darauf  an  Gottfried  Teuscha  von 
Wiener-Neustadt  verkauft.  ^^) 

Die  Apotheker  verweigerten  im  Hinblick  auf  die  Wortbrüchigkeit  der  Gemeinde 
ihre  Theilnahme  bei  den  periodischen  Visitationen  in  der  Heiligen-Geistapotbeke  und 
führten  Klage  beim  Kaiser.  Gleichzeitig  machte  auch  der  Superintendent  an  aller- 
höchster Stelle  geltend,  die  Spitalapotheke  biete  eine  nothwendige  Beihilfe  zur  Be- 
streitung-der  grossen  Fondsauslagen.  Derzeit  (1674)  beherberge  »das  arme  Haus« 
600 — 700  Personen,  welche  viel  Arznei  benöthigen.  Bei  Berechnung  der  niedrigsten 
Taxe  verausgabte  man  1673  2985  fl.,  d.  i.  sicherlich  um  die  Hälfte  weniger,  als  man 
einem  Apotheker  hätte  zahlen  müssen.  Wie  gross  wären  die  Auslagen  erst  bei 
Epidemien!  Die  Apotheker  wollen  ein  monopolium  und  bereichern  sich  in  kurzer 
Zeit,  wie  es  bei  keinem  anderen  Gewerbe  möglich  sei.  Die  necessitas  publica  er- 
fordert dringend  die  Errichtung  neuer  Apotheken,  damit  die  vorhandenen  Geschäfte 
nicht  gar  so  überschätzt  werden.  Man  möge  daher  die  Beschwerde  als  unberechtigt 
abweisen,  den  Fortbestand  der  Bürgerspital-Apotheke  gestatten,  dem  Provisor  das 
Recht,  Lehrjangen  frei  zu  sprechen  einräumen  und  die  regelmässige  Visitirun^  an- 
befehlen. In  einem  Stadtrathberichte  vom  7.<Februar  1674  an  die  niederösterieicbi- 
f'he  Regierung  wird  auf  den  32jährigen  Besitz  hingewiesen.  Deshalb  sei    noch    kein 


^^)  c.  1563 — 1600  im  Besitze  des  Materialisten  und  Apothekers  Abraham  Sänger,   später 
3  Christian  Rossiao,  gestorben  1617. 

13)  Anbei    ans    dem    städtischen    Archive    einige    Inventarschätzungen:    28.    Juni     1i')7:], 
lann  Heinrichsohn  „güldene  Cron^^  am  Graben  24.046  fl.  2  kr.  +  Ausstände  14.615  fl.  iMikr.; 
Angust  1675    Friedrich    Müller    von    Löwenstain    ,,goldener   Hirsch"    am    Ivolilmarkt 
249fl.  9Vakr.;  23.  November  1678  Johann  Ferdinand  Fezer  ,,goldener  Löwe''  am  Sr*  plims 
tz  22.912  fl.  20  kr. 

18)  Mittheilungen  d.  Wr.  AUerth.-Ver.,  XI,  p.  274. 
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gangeD,  vielmehr  wäre  zu  wfinschen.  daas  es  allen  Wiener 
'as  mittlerweile  fast  zu  einem  Landesepital  gewordene  arme 
lagen.  Die  Barmherzigen  Brüder  dUrfen  eine  Apotheke 
lur  20  Kranke  haben  und  in  der  Leopoldetadt  bereits  ein 
Aussicht  genommen  ist. 

BBsen  ging  die  Sache  ins  Endlose,  es  kam  das  schreckliche 
em  die  Leistungsfähigkeit  der  Heilige n-G ei atapotheke  eine 
1  hatte.'']  In  Erkenntnis  der  grossen  Wichtigkeit  dieses 
liehen  Krankenhäuaer  verlieh  laut  Urkunde,  Linz,  am 
jeopold  I.  demselben  alle  Hechte  einer  bürgerlichen  Apotheke 
in  seiner  Freiheit  und  ConceNsion  >unperturbirt<  zu  lassen, 
npften  Aerzte  und  Apotheker  vereint  mit   der  Bürgerschaft 

schon  1684  tobte  mit  frischer  Kraft  der  Sturm  im  Wasser- 
i  wurde  fleissig,  aber  eicht  aus  Liebe  visitirt.  Höchst  unan- 
Fscuttftt,  der  entlassene  Provisor  habe  den  Spitalleuten  statt 
n  und  Bainer*  statt  der  köstlichen  Perlen,  'weiss  nit  was 
mer  *Rabarbara>  Kreuzwurz  gegeben,  wodurch  vielleicht 
igeblisst.  Die  Facult&t  pochte  daher  auf  ihr  angebliches 
isitationen,  sondern  auch  hei  Inventuren  nach  Todesfällea 
en,  welches  Recht  aber  der  Stadtrath  mit  dem  Hinweise 
r  als  Theil  der  Verlaasenscbaftsabhandlung  der  städtiBcbeii 
id  von  jeher  mit  ßeiziebung  zweier  bürgerlicher  Apotheker 
benommen  worden  sei.  Einem  Oerlichte  zu  Folge  wnrden 
ehe  Poding'  verfaulten  Theriaks,  welcher  knapp  vorher 
Apotheker  für  gut  befunden  worden  war,  in  die  Donau  ^e- 
rar  ein,  dass  Theriak  erfabrungsgemäss  nicht  botticbweise 
liarrte  die  Facultät  mit  Hinweis  auf  das  allgemeine  Wohl 
en  Inventur  eingeladen  zu  werden.  Es  kam  zu  einem  äusserst 
dessen  Verlaufe  die  Aerzte  beschuldigt  wurden,  nur  aus 
lg  zu  Inventuren  zu  verlangen,  worauf  die  Facultät  ent- 
)lle  lieher  an  die  Witwen  und  Waisen  der  1679  gebliebenen 
ireäende  Schriftstück  —  schreibt  der  Decan  —  stammt  un- 
es  Wiener  Syndicus  primaiiuB,  ist  wohl  nur  das  Concept  eines 
IS  alten  Procesiacten  formalia  herausschrieb,  um  einmal  seine 
iit  habe  es  kein  membrum  facultatis  nöthig,  wegen  eines 
leckend  »Wildbrätl«  oder  schlechten  Glases  Wein,  das  man 
firft,  sein  Gewissen  zu  beschweren.  Bei  der  Inventur  handelt 

den  Schätzungswerth,   sondern   auch    um  die  gute  Qualität 

Arznei,  was  nur  ein  Arzt  beurtheilen  könne,  nicht  aber  ein 
bin  grammaticam  absolvirt  hat.  Wenn  die  Apotheker  alles 
1  sind  sie  denn  gar  so  oft  bei  Dr.  Sorbaits  Herbation    um 

Tax  blaset  sie  dermassen  auf,  dasa  sie  den  Doctores  gleich 
mit  6  kr.  schätzt  der  andere  mit  12  o.  gar  mit  18kr.< 

[  V.  J.  1062  wurden  an  den  StadCthoren  die  officielleii  Pestmittel 
feilgeboten,  wohl  damit  die  VoratSdter  nicht  die  Stad (Apotheken 
tober  1679  waren  alle  Materialisten  und  Apotheker  nach  AuBsage 
Rescb  ausverksufl.  Vgl.  d.  n.  ü.  Sanitätswesen  etc.  a.  b.  0.  Im 
Apotheken  gCBchloasen  und  wurden  die  Arzoeien  durch  ein  kleincB 
'  d-  SchotlenstifceB,  S.  89,  Nr.  16.) 

Dschnftlich»  auch  in  aDderen  Städten,  z.  B.  Nürnberg  übliche  Aub- 
ing  besonders  im  Mai  und  zur  Herbstzeit,  sogenannte  Kräuter  fahrten. 
iBoren  mit  den  Studenten  schon  im  XV.  Jabrburdert  botanisiren. 
03    herbulatum    ducere".    Der  Wiener  Professor  Galeazio    de  Sancta 
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Die  Wünsche  der  Faeultät  waren  nicht  so  unb^ründet,  wenn  man  erwägt, 
dass  bei  einer  Inventur,  wo  jedes  Plätzchen  in  Gewölbe  und  Keller  genau  durch- 
stöbert wird,  weit  besser  ein  Warenlager  beurtheilt  werden  kann,  als  bei  einer  6ich 
nur  auf  Stichproben  beschränkenden  Visitation.  Leider  vergass  sich  die  Faeultät^ 
derart,  dass  sie  drohte,  in  Zukunft  die  Becepte  an  die  Klosterapotheken  zu  weisen 
eventuell  in  einem  ihrer  Stiftungshäuser  eine  eigene  Apotheke  zu  errichten.  —  So 
treffen  die  Extreme  zusammen.  Im  XV.  Jahrhundert  verweigert  die  Faeultät  den 
Klöstern  wegen  Curpfuscherei  jede  ärztliche  Hilfe,  und  jetzt  will  sie  eines  Prineipien- 
Streites  halber  dieselben  Curpfuscher  unterstützen.  Dieser  Streit  um  des  Kaisers 
Bart  endete  nach  vierjähriger  Dauer  damit,  dass  den  Aerzten  das  Recht  eingeräumt 
wurde,  kurz  vor  jeder  Inventur  eine  Visitirung  abhalten  zu  können.  ^^) 

i)ie  Drohung  mit  den  Klosterapotheken  war  nicht  blos  ungesetzlich^  sondern 
auch  einer  akademischen  Körperschaft  unwürdig^  War  doch  die  medicinische  Faeultät 
die  wissenschaftliche  Behörde  der  Apotheken  und  als  solche  die  berufene  Schützerin 
ihrer  Rechte  und  Privilegien.  Zudem  musste  sie  wiederholt  erfahren,  wie  sehr  durch 
die  klösterlichen  Pseudoapotheken  die  Interessen  des  Standes  und  der  Kranken 
geschädigt  wurden.  In  Wien  gab  es  um  diese  Zeit  anstatt  der  nunmehr  auf  1 1  ver- 
mehrten bürgerlichen  Apotheken  20  Officinen,  darunter  7  in  Klosterbesitz.  Die  Klöster 
konnten  die  Arzneien  billiger  und  trotzdem  mit  Nutzen  abgeben,  da  sie  keine 
Gewerbesteuer  zahlten  und  > von  landesfürstlichen  Gaaben  und  Anlagen  c  befreit  waren. 
Die  Jesuiten,  die  gefährlichsten  Concurrenten,  trieben  in  allen  Collegien  zu  Tyrnau.  Press- 
burg, Graz,  Kiagenfurt,  Judenburg,  Leoben,  Linz,  Olmütz,  Brunn,  Znaim  und  Wien 
trotz  päpstlichem  Verbote,  zuerst  unter  geheimen,  dann  seit  der  Resolution  vom 
9.  Juli  1661  unter  offenem  Schutze  des  Hofes  einen  ausgebreiteten  Arzneihandel 
und  maassten  sich  sogar  die  Freisprechung  von  Lehrlingen  an.  Sie  schnitten  wie  eine 
CoUectivklage  der  österreichischen  Apotheker  besagt,  denselben,  >das  Brot  vom  Maul 
ab«.  Der  ehemalige  Tymauer  Bezirksarzt  Johann  Georg  Rauch  von  Rauch enfeldt, 
welcher  für  seine  verdienstvolle  ärztliche  Thätigkeit  während  der  Pest  und  Türken- 
belagerung zu  Wien  1679,  1683,  ferner  in  den  Hospitälern  zu  Ofen,  NeuhäusI, 
llohacs  und  Belgrad  von  Kaiser  Leopold  I.  am  15.  December  1691  zum  Hofapotheker 
ernannt  wurde  und  ein  Privilegium  zur  Errichtung  einer  Apotheke  in  Pressburg 
»zur  heil.  Dreifaltigkeit <  erhielt,  klagt  1701  beim  Kaiser,  dass  er  gar  nichts 
verdiene,  da  die  Protestanten  nur  in  der  lutherischen  Apotheke,  Katholiken,  Adel. 
und  Geistlichkeit  aber  bei  den  Jesuiten  einkaufen.  Daran  knüpfte  er  die  Bitte,  es 
möge  ihm  die  neu  zu  errichtende  Apotheke  auf  der  Wieden  verliehen  werden,  was 
er  1708  auch  durchsetzte,  obwohl  ihn  der  Wiener  Stadtrath  als  persona  vagabunda 
bezeichnete,  die  seinerzeit  unter  hiesiger  Guardia  die  schwarze  Picke  getra^ren,  hier 
viele  Jahre  in  der  Medicin  »gestimpelt«  und  auf  ungarischen  Märkten  öü'entliche 
Stände  errichtet  habe.  ^^) 

Als  im  Jahre  1717  Paul  Leonhard  Gimich,  Besitzer  der  goldenen  Krone  am 
Graben  und  Feldapotheker  für  Ungarn,  auf  der  Rückreise  bei  Essegg  von  Räubern 
ermordet   worden  war,  ^^)   wandte   sich    der  Spitalmeister   bittlich   an   die  R- gierung 

Sophia  gestorben  1427  zu  Padua,  verfasste  ein  Arzneibuch,  worin  er  einige  in  Niedeiüsterreicb 
rkommende  bisher  in  den  pharmakologischen  Werken  nicht  verzeichnete  Varietäten  beschreibt. 
hannea  Tollat  von  Vochenberg  sagt  am  Schiasse  seines  Kräuterbaches:  ,,biichlin  (Jor  kiütter 
sammlet  durch  Johannem  Tollat  von  vochenberg  in  der  weit  berümten  universitot  zu  wien 
r  des  aller  erfarnisten  mann  der  artzoey  doctor  Schrick ^^,  d.  i.  Michael  Pufi  aus  Schrick  in 
ederösterreich  1400—1473. 

1«)  Auf  Grund  dieses  „Verlasses"  vom  30.  März  1688  wurde  3.  Mai  ITlo  die  ge- 
shtlich  versperrte  Apotheke  „zum  goldenen  Löwen"  des  Ferdinand  Moni  vor  der  Ihm  nfar- 
^hfttzuDg  seitens  der  Concursmassa- Verwalter  von  der  Faeultät  visitirt. 

^7)  Diese  Apotheke  wird  daher  als  ,,vom  Hof  privilegirte"  bezeichnet. 

i8j  K.  k.  Keichs-Kriegsarchiv  H.  K.  R.  Begist.  Prot.  1717. 


ledigten  Stelle,  da  die  Apotheke  leicht  für  die  kaiBerlicheu 

>eBchaffeB  könne  und  der  Fond  dadnrch  im  Stande  wäre,  auf 

die   Contagion    1713    aufgelaufenen   Schulden    zu   bezahlen. 

ibgewiesen  und  Georg  Friedrich  Eulenschenk,  Besitzer  des 

Feldapotheker  ernannt. 

vom  Jahre  1720  mnsste  die  Bürgerspital>Apotheke  für  kranke 
cht  die  nOthigen  Arzneien  gratis  beistellen.  Das  Stadtgericht 
1  BU^erspital  Wartpersonal,  welches  -  unseren  Ansprüchen 
3X  wBre.  So  wurde  1700  Maria  Magdalena  Theresia  Koppen- 
ler  Verwundung  ihres  Ehegatten   mit  einem  Scheermesser  zu 

der  armen  Kranken  und  BresthafteD  im  BOrgerepital  in  Band 

eingeschlichener  Missbräuche  und  Uebelstände,  besonders  der 
lauter  tief  gewurzelter  Uebel  in  Folge  langmlithiger  Connivenz 
d  Aerzte  richtete  die  Hofcommission  zur  Untersuchung  und 
«pitales  1735  auf  Grund  eines  Gutachtens  des  k.  Protomedicns 
les  in  Sanitätssacben  Nikolaus  Plus  von  Qarelli  an  die  Aerzte 
einer  Filialen  eine  Zuschrift,  in  der  Verschreiburg  der  Arzneien 

besonders  aber  nichts  für  den  allgemeinen  Gebrauch  zu  ver- 
3h  Kracke,  wenn  sie  nach  drei  Monaten  nicht  genesen  sind, 
eimatsgemeinde  zu  schicken.  Gleichzeitig  wurde  der  bisherige 
;  Lampel,  durch  dessen  Unfleiss  die  Apotheke  in  merklichen 
leines  Postens  enthoben.  Damals  wurde  ausdrücklich  bemerkt, 
er  hiesigen  Krankenhäuser  vom  Erträgnis  der  Apotheke  ab- 
;lle  kam  Johann  Abraham  Hausamann,  »ein  vor  die  Wohlfahrt 

Subjectum«.  Um  der  BUrgerspital- Apotheke  einen  besonderen 
tnz  zu  bieten,  erging  am  2.  April  174S  ein  kaiserhches  Decret, 
lenplatz  bis  zum  KKrtnerthor,  weder  in  der  Kärtnerstrasae 
an  eine  Apotheke  errichtet  werden  dUrfe.  Bereits  28.^ärz  1749 
auf  Grund  einer  Beschwerde  seitens  der  bürgerlichen  Apotheker 

Jeibmedicus  Franz  Biliotte  bestimmte  in  seinem  Testamente 
Errichtung  eines  Spitales  nebst  Ordinationsanstalt  und  Armen- 
rer  Freund  der  Kapuziner  am  neuen  Markt  teatirte  er  fttr 
!3oldgulden  und  sprach  den  Wunsch  aus,  in  der  Kirche  an- 
sinerhabit  begraben  zu  werden.  Die  hochherzige  Spital-  und 
;e  niemals  einem  anderen  Institute  angegliedert  werden,  ansonst 
dt  Pont  a  MousBon  zufalle.  Die  Apotheke  sollte  ausschliesslich 
rerabreiehen,  doch  wurde  bald  zum  Verdruss  der  bürgerlichen 
flottes  Geschäft  gemacht.  Die  Stiftung  wurde  im  Jahre  1741 
n  Lorenz  Hoffmann  mit  dem  Dreifaltigkeits-  und  1754  mit 
in  der  Waisenhausgasse  vereinigt,  die  Spanische  und  Heilige 
aber  Ende  1754  dem  Btlrgerspitale  als  Filiale  incorporirt*") 
ventur  durch  den  Provisor  Johann  Adam  Ostermann  bezogen 
Jten  (Filialen)  von  hier  aus  die  Medicamente. 
'  war  etwas  in  Verlegenheit,  was  mit  diesem  Geschenke  zu 
1  man  wohl  die  zu  Qhernehmenden  Arzneivorräthe  bemessen 
h  die  Uebemahme  der  ohnedem  ganz  erschöpften  Casse  neue 
würden. 


rbach  der  Wiener  KrankenaDsIfiUeii  1892,  p.  XXIV  fi.  Die  StiRung 
obaiisfonde,  nnd  wird  dsvon  ein  Tfaeil  der  Kosten  für  die  smbnlatori- 
edeckt.  Hof  baue  r,  Die  Alaervorstndt,  Wien  1861,  p.   ISO  f. 
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Das  Jahr  1784  bedeutet  ftlr  das  Wiener  BUrgerspital  eine  i 
es  mit  der  ErUffoung  des  UniTersalspitaleB  sd  der  Alserstraase  1.  J.  se 
BestiDomang  zurückgegeben  wurde.  Der  WirkuDgkreis  der  Hei 
erfahr  damit  eine  wesentliche  Einschränkung,  daher  die  Oberd 
Stiftungen  und  Armen  Leut-Sachen  am  7.  October  1784  die  Frag 
die  Apotheke  nicht  verkaufen  oder  verpachten  solle.  Der  Spital 
gegen  beide  Vorschläge  und  meinte,  es  mUssten  vielfach  im  Personali 
gemacht  werden,  denn  für  die  Gerechtigkeit  (ConcesBion)  gebe  1 
doch  jedes  examinirte  und  approbirte  ApothekeuGubject  nach 
Apotheke  errichten  könne. ^°)  Die  Einrichtung  habe  keinen,  der  j 
viel  Wertb,  da  man  diesen  beim  Materialisten  um  das  nämlich« 
Pächter  werde  sehr  bald  um  Nachlas»  einkommen.  Da  der  jetz 
Gewinnstantheil  von  12  Procent  beziehe,  habe  er  ein  grosses  Inb 
zahl  zu  vermehren.  Bei  einem  am  18.  Jänner  1790  neuerlich  gemacl 
Verkaufes  oder  Verpachtung  wurden  als  pretium  fisci  22.641  ä. 
Summe  wohl  Niemand  geben  würde,  da  nach  bekannter  Verordnu 
Concession  nicht  Über  500  fl.  kosten  dürfe.  ^')  Fände  sich  aber  eii 
das  Creld  in  einem  öffentlichen  Fond  za  3'/.,  Procent  angelegt 
792  fl.  26  kr.  gegen  den  derzeitigen  Reingewinn  von  1132  fl.  0 
iraghch,  oh  ein  Pächter  alle  bisherigen  Kunden  erhalte,  da  die 
die  Spitalapotbeke  von  jeher  zuwider  war,  auf  alle  Weise  die  Kun 
zu  milchen  versuchen  werden.  Daa  Publikum  werde  ferner  da 
dasa  der  Fond  ein  so  gutes  Gesebätt  feilbietet,  habe  überhaupt  zu  d< 
mehr  Vertrauen,  obwohl  die  neuerrichteten  am  die  Hälfte,  sogar 
Taxe  verkaufen.  Es  sei  nicht  Sitte,  Apotheken  zu  versteigern,  man  1 
in  der  Stille  verkaufen,  wie  es  bei  der  Hofapotheke  ^^)  und  dem 
geschah.  Derselbe  Weg  sei  auch  hei  allftlliger  Verpachtung  eii 
gl^cb  durch  Versteigerung  ein  höherer  Zins  erzielbar  wäre.  Mehr 
aber  kein  Pächter  auf  die  Dauer  zahlen.  Die  Apotheke  soll  dal 
noch  verpachtet  werden;  man  mijge  vielmehr  um  die  Arzneilieferun 
Kraukenkaus  einkommen,  welche  bisher  ein  Nichtapo theker  besorgt 
der  Abweisung  das  Pachtgesuch  des  jetzigen  Provisors  Paul  Reis 
Derselbe  diene  bereits  36  Jahre,  seit  1770  als  selbständiger  1 
Apotheke  in  Flor  gebracht,  obwohl  jetzt  42  anstatt  13  Apotht 
biete  ausser  1100  fl.  Pacht  800  fl.  für  Wohnung  und  Gewölbe. 
11.  Mai  1792  wurde  an  Reiser  die  Apotheke  für  10  Jahre  bis  1801 
and  zwar  gegen  einen  alljährlich  steigenden  Zins. 

Kurz  vorher,  Ende  1791,  machte  der  Prager  Apotheker  3 
Josef  Ebenberger  ein  Kaufangebot.  Seit  der  Klosteraufhebung 
nahmen  sehr  zurück.  Zwar  wurde  ihm  das  General- Seminar  und  s 
haus  zugewiesen,  doch  hatte  ersteres  nur  kurzen  Bestand,  bei  einei 
erklärte  er  —  müsse  aber  jeder  Apotheker  zu  Grunde  gehen, 
zuerst  20.000,  dann  24.000  fl.,  die  halbe  Taxe  für  PfrUndner, 
300  fl.,  einen  Hauszins  von  880  fl.  und  dem  Paul  Reiser  eine 
losef  Schwarzinger,  Besitzer  der  ehemaligen  Gremialapotheke  zi 
3ntes  Or.-Nr.  117,   bot  1796   für   die  Heiligen-Geistapotheke  Sn. 


M)  Höfen tscbtiesenng  vom  31.  August  1782. 

31)  Der  Spital  Doeister  an  den  Magistrat  am  2.  Februar  1790.  Die  hii 
^eroTdouDg"  ist  nicht  zu  finden. 

<>)  Die  Leitt-  und  HofHpotheke  „zum  goldenen  Stern"  in  der  KSrntiii 
ifinther  v.  Sternegg  wurde  1744  von  der  HofFinanikammer  um  94.00 
lobann  Georg  Kaiaer  um  30.000  fl.  verkauft  und  am  26.  April  179: 
IVitwe  dea  Wensel  v.  Czerny  sarückgekanfc.  (Hof.Finanzkammeiarchiv. 
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benfalU  abgewiesen,  da  der  Pächter  einen  höheren  Facht  d.  i. 
Ber  geriath  1796  in  Folge  einer  Büi^achaftttbernabme  in  Concurs; 
vntrde  ProTiBor  Franz  Schrammel  als  Verwalter  besteilt,  doch 
eit  nach  dem  Gutachten  der  Visitatoren  eine  sehr  schlimme.  Allem 
oUte  man  damals  das  Pachtverhältnis  mit  Reiser  lösen,  doch 
erschiedenen  sich  ergebenden  Differenzen,  indem   beim  Rücktritte 

der  fundm  instructns  sich  auf  13.157  fl.  17Vg  kr.  gegen  7824  8. 
1792  d.  i.  zur  Zeit  der  Uebernahme  stellte.  Da  man  den  Betrag 
:r.  nicht  zahlen  wollte,  kam  es  mit  dem  1797  wieder  rangirten 
Vergleiche,  dem  an  Folge  der  Pachtvertrag  aufrecht  blieb.  Man 
den   am    16.  Juni  1802    ablaufenden  Vertrag  gegen  einen  Zins 

ftir  weitere  10  Jahre  zu  erneuern. 

sng  im  Jahre  1792  geschah  unter  dem  Drucke  einer  Hofent- 
'.  December  1789.  Ein  durchsichtiger  Grund  lag  nicht  vor,  da  die 

den  vorliegenden  Registraturacten  in  der  Zeit  von  1773 — 1782 
on  156.927  fl.    1  kr.  2  pf.   abgeworfen    hatte   und   der  Spitalfond 

des  Universal-Spitales   mehr   als  sonst  kräftiger  materieller  Bei- 

Mit  allerhöchster  Anordnung  vom  24.  August  1782  musste  der 

innte   Spital   einen  Jahresbeitrag    von  69.573  fl.    leisten,    welcher 

stieg   und  in  den  letzten  Jahren  mit  55.959  ä.  bemessen  wnrde. 

Umständen  ist  es  einleuchtend,  dasa  man  zur  eigenen  Regie 
be   denn   auch    mit  Hofdecret  vom   11.  August  1802    anbefohlen 

von  1802  stiftete  der  Alservorstsdtor  Karl  Unruh  in  St.  Marx 
in  weicher  der  Chirurgus  aus  der  Leopoldstadt  Nr.  481    Christian 

Jahrgeld  als  Assistent  fungirte.  Karl  Unruh  führte  im  Vereine 
«r  Apotheker  Karl  Moser  nach  Reiser's  Abgang  die  Ober- 
Lpotheke  zum  Heil.  Geist.  Für  die  neugeschaffene  Directoratelle 
Subjecte,  und  zwar  der  Senior  im  Universal-Krankenhaus  Josef 
1  Schlosser  von  Mariahilf.  Die  Motivirung,  unter  welcher  der 
iwiesen  wurde,  klingt  etwas  Honderbar\Da  der  längere  Aufenthalt 
Igel  der  dem  Publikum  gegenüber  so  notbwendigen  Geachmeidigheit 
Schlosser  den  Vorzug,  Derselbe,  mit  Decret  vom  23.  Oc- 
Ut,  erhielt  nebst  den  herkömmlichen  Holz-  und  Lichtdeputaten 
hnung  800  ä.  Gehalt  und  einen  Gewinnantbeil  von  3  Procent, 
»en  nach  Abzug  des  Zinses  von  850  fl.,  der  Gewerbesteuer  von 
:  Regien  die  Summe  von  3000  fl.  übersteigen.    Der  Gewinn  betrag 

kr.,  1804  5817  fl.  15^8  kr.  und  fiel  1806  in  Folge  des  Krieges 
iCBchuldigtB  man  als  Ursache  des  abnormen  Rückgange?  im  Er> 
z  der  mit  Bewilligung  vom  14.  December  1804  in  der  Neuburger- 
)  erijSneten  Apotheke  des  Anton  Edlen  von  Wierth.  Der  Jahr ea- 
02 — 1812  betrug  nach  dem  Ausweis  der  Staats- Hauptbuchhaltung 
3winn. 

I  resignirte  Schlosser,  da  nach  seiner  Meinung  der  Stadtmagistrat 
brechen  nicht  hielt  und  fortwährend  Gerüchte  über  den  Verkauf 
rrten.  An  Scbloaser's  Stelle  kam  Leopold  Bischof,  der  für  dos 
iingewinn  von  14.400  fl.  erzielte.  Ihm  folgte  1813  Anton  Maich- 
g,  bisher  Provisor  in  Hornung'a  Apotheke  auf  der  Wieden.  Von 
die  Verhandlungen  vom  Jahre  1810  wegen  Verkaufes  der  Heiligen- 
en  Land  Schaftsapotheker  zum  goldenen  Adler  Anton  Biess.  Der 
n  einem  Gutachten  vom  10.  April  d.  J.,  man  solle  die  Apotheke 
iter  80.000  fl.  verkaufen,  da  wohl  kaum  Jemand  die  Schätzungs- 
l  fl.  55  kr.  zahlen  würde.  Eigene  Regie  ati  sicherlich  das  Beste, 
ehrlichste,    wenn    sie   nicht  mit  der  grüseten  Genauigkeit  gefuhrt 
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werde.  Ein  entlassener  Director  nimmt  die  Kenntnis  der  ganzen  Apotheke  mit  sich, 
findet  bei  einem  anderen  Apotheker  leicht  Aufnahme  und  schädigt  den  Fond  dadurch, 
dass  er  ihm  die  besten  Kunden  abwendig  macht.  Gegen  den  Verkauf  spreche  aber 
der  Umstand,  dass  der  Erlös  in  österreichischen,  derzeit  keineswegs  so  sicheren  Staats- 
papieren angelegt  werden  müsse. 2^)  Man  könnte  zwar  in  St.  Marx  eine  öffentliche 
Apotheke  errichten,  doch  würde  dies  einen  Aufwand  von  10.000  fl.  erfordern. 

Riess  bot  einen  Kaufschilling  von  37.382  fl.  und  für  den  fundus  instructus 
25.017  fl.  5%  kr.,  d.  i.  eine  Summe  von  62.399  fl.  5'/«  kr.  und  einen  Wohnungs- 
und  Gewölbezins  von  1500  fl.  gegen  die  bisherige  Schätzung  von  850  fl.-^) 

Laut  Hofverordnilng  vom  4.  November  1813  sollte  der  Fond  die  Apotheke 
solange  in  eigener  Begie  behalten,  als  der  Jahresertrag  sich  nicht  wesentlich  ver- 
schlechtere. Im  Jahre  1815  ergab  die  Bilanz  2806  fl.  40  kr.,  daher  die  n.  ö.  Regierung 
am  I.August  1816  den  Magistrat  aufforderte,  sich  innerhalb  20  Tagen  über  Verkaut 
und  Verpachtung  zu  äussern.  Im  Rathhause  war  man  nur  für  eigene  Regie,  wohl 
in  der  Hoffnung,  dass  die  mageren  Jahre  nicht  ewig  dauern  werden.  Die  Hofkanzlei- 
entscheidung vom  22.  October  1818  machte  dem  magistratischen  Schwanken  ein  Ende, 
indem  sie  die  Verpachtung  der  Apotheke  anordnete. 

AlsPächtererscheinen  1819— 1829  Johann Steibel,  1829—1847  Franz  Kritsch, 
1847—1859  MorizHellauer,  1860—1870  Ferdinand  Strasky.  Der  Pächter  lieferte 
vertragsmässig   den  Pfründnern   und  sonstigen  Spitalinsassen   nach   der  halben  Taxe 
und  zahlte  1847  mit  Einschluss  des  Zinses  für  die  Concession  der  Heil.  Geistapotheke 
ond  ihrer  Filiale   in   St.  Marx    (die  früher  erwähnte  Filiale   in  der  Waisenhausgasse 
wurde    1784   mit    dem  Spitale  zugleich    aufgelassen)   6400  fl.,   während    der    Arznei- 
vorrath   vom   jeweiligen  Vorgänger   abzulösen  war.    Die  Filiale  zu   St.  Marx    befand 
sich    im    Hofe    links    vom    Hauptthor    gegenüber   der   Kirche.    Auf   die    Klage    des 
Erdberger  Apothekers  »zum  heil.  Petrus«  Frans  Thilen  1838,  wurde  in  St.  Marx  der 
unbefugte  öffentliche  Verkauf  eingestellt,  jedoch  schon  nach  zwei  Monaten  ausdrücklich 
bewilhgt.  Moriz  Hellauer  erneuerte  1839  den  Pachtvertrag  nicht,  da  ihm  für  Land- 
strasse und    Erdberg   eine    neue    Concession   verliehen   wurde.    Hellauer    eröffnete 
seine  Apotheke  zum  »heil.  Markus«  im  November  1859  nach  vollzogenem  Verkaufe 
desSpitales  und  der  Auflösung  der  dortigen  Apotheke.  —  Seit  16.  Jänner  1846  war 
der  BUrgerspitalapotheke  mittelst  Hofkanzlei-Decret  die  verkäufliche  Eigenschaft  zu- 
erkannt und    mit  Statthalterei-Erlass  vom  19.  October  1860,  Z.  44.937  der  Normal- 
preis von  8000  fl.  festgesetzt  worden,  doch  wurde  die  Frag:e  wegen  Verkauies  nicht 
weiter  erörtert,  solange  sich  Pächter  fanden.  Im  Jahre  1870  hatte  die  Paclitlicitation 
keinen  Erfolg  mehr,    da   man    bereits    den  Umbau    des  Fondhauses  Or.-Nr.  104o  in 
ernstliche    Erwägung    zog    und    für    diesen  Fall  das  Recht  beanspruchte,    die  Locale 
halbjährig   kündigen    zu    dürfen.    Strasky    zahlte   einen   jährlichen    Bruttozins    von 
6106  fl.  68  kr.    und    bot,    als    die  Pachtverhandlung  erfolglos  war,    unter    der  Hand 
einen   Zins    von  4000  fl.    Nunmehr  entschloss  man  sich  zur  Feibietung,  bei  welcher 
am  16.  Juli  1870  Dr.  Johann  Kluger  mit  dem  Angebote  von  20.000  fl.  und  einem 


23)  Eine  sehr  richtige  Bemerkung,  wie  der  einzig  in  seiner  Art  dastehende  StaarsbMiikerott 
vom  20.  Februar  1811   beweist. 

3*)  Riesa  dürfte  wohl  genau  über  die  Bestände  der  Apotheke  berichtet  gewetm  mnu  und 
dj  tach  sein  Angebot  gestellt  haben.  Was  die  Schätzung  von  150.204  fl.  55  kr.  im  Ma^ristrats 
berichte  betrifiEt,  so  ist  sie  allerdings  abnorm  und  nicht  entsprechend  dem  Ertrage  de.^  \ov- 
ja  ires  3854  fl.  51  kr.,  sicherlich  auch  nicht  den  etwa  aufgestappelten  Vorräthen.  Ahi:t\<ehen 
divon,  dass  jeder  einen  ihm  lieben  Besitz  höher  tflxirt,  ist  diese  Schätzung  mit  dei-  damals 
h<  Tschenden  Bancozettelwirthschaft  in  Einklang  zu  bringen.  Mit  Patent  vom  26.  F»  bniar  IslO 
Wide  die  Belation  zwischen  Gulden  und  Bancozettel  auf  1:3,  d.  i.  100  neue  (Mddtn  sind 
gl  ich  300  Banco,  festgestellt.  In  dieser  Zeit  galt  Immobiliarbesitz  als  besonders  w«  i  rlivoll  und 
di  ram  war  es  ein  Act  der  Klugheit,  die  Apotheke  so  hoch  zn  schätzen,  dass  sit'  Niemand 
k  afen  konnte. 
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trachiea.  Bei  der  zweiten  Verhandlung  am  9.  Septembor  bot 
mehr     und     erhielt   G-ewerbeconcession    und    Requisiten     zu- 

80  berühmte  Heiligen-GeiHtapotheke  war,  wie  man  im  Rathhause 

ac^  heruntergekommenes,  vernachlSssigtes  Geechfift  mit  grässteo- 

hundertjährigen,   dem  damaligen  Stande    der  Pharmacie   nicht 

Requisiten,  daher  man  mit  dem  Resultate  des  Verkaufes  ganz 
il   kurz    vorher   beim  Verkaufe   der  bürgerlichen  Apotheke  am 

der  Singeratrasse  45.000  6.  erzielt  wurden.  Wie  Amtadireetor 
iinem  Berichte  hervorhebt,  war  die  Bewerbung  dadurch  gedruckt. 
;  die  Eröffnung  einer  Apotheke  am  Schwarzen  bergplatz  bevor- 
tidige  Freigebung  des  Gewerbes  erwartete.  Bei  Berücksichtigung 
a  früheren  Jahren  kann  man  wohl  sagen,  dass  der  Spitalfond 
über  200  Jahre   eine   ansehnliche  Rente  bezog,   das   der  Rente 

aber  bis  auf  einen  kleinen  Rest  unwiederbringlich  verlor,  durch 
trerhaltnisse,    die   Unfähigkeit   einiger  Verwalter   und   Pächter, 

Theil  durch  allzu  bureauk ratische  Oberdirection. 


SanitätsgesetzQ  und  Verordnungen. 


Ministeriums  des 
Febroar  1902, 

Nr.  31, 

sllaait  des  PerM>a»lea 
■i-Els«nre|[l«  ■■  Wie« 
eken  mit  Je>ea  d«r 
Apotheken. 

2  lit.  e)  des  Geaetiea 
.   G.   Bl.   Nr.   68,    wird 

eutische  Personale  der 
in  den  Wiener  k.  k. 
ftUcD  den  pharmaceu. 
den  Beziehungen  dem 
Dftle     der     öffentlichen 


Apotheken  gleichEubalten  und  in  der  Evidens 
des  Enatttadigen  Apothekergremiumi  in  führen. 

§  2.  Die  Bestimmung  des  vorstehenden 
Paragraphen  findet  auch  auf  das  pbarmAceutJuih« 
Personale  jener  Spitalsapotheken  Anwendung, 
deren  Einrichtung  und  Betrieb  von  der  politi- 
schen Landesbehürde  als  gleichwertig  mit 
der  Einrichtung  und  dem  Betriebe  üäentlicher 
Apotheken  anerkannt  wird. 

§  3.  Die  Verordnung  vom  5.  Juli  1896, 
R.   G.   Bl.  Nr.   113,*)  wird  aufgehoben. 

§  4.  Diese  Verordnung  tritt  mit  dem  Ts^e 
ihrer  Kundmacbung  in  Kraft. 


•)  Siehe  Jxhrg.  1896  ä.  Bl..  S.  ^96. 


sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

and  Maaasnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  vom 
wurde  Beirut  (siehe  S.   3ö  d.   Bl.)  fUr  pestfrei   erklärt. 

)er  Reichskanzler  (ReJchsamt  des  Innern)  bat  mittelst  Rand  Schreibens 
lierungen  der  Bundesseestaaten  ersucht,  gegen  Herkunft»  von  derlnsel- 
lauritius,  Ruanion  etc.)  die  gesundbeitliche  Contiole  einiufQbren,  die  gegOD 
sngeordnete  Contiole  auf  Schiffe  aus  allen  tllrkischen  Häfen  Klein- 
ind  Mittelländischen  Meere  auszudehnen  und  die  Controls  der  Schiffe 
en  des  Schwarzen  Meeres  etnzusiellen;  mittelst  Rundschreihens  vom 
Bundesseestaaten  ersucht,   die    gcsu ndh ei tspoliiei liehe  Controls    der  See- 
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ItoMeii.  Laut  Seesanitäteverordnung  vom  1.  Febraar,  Nr.  1,  ist  der  Hafen  von  F<nf^^ 
Alegre  in  Brasilien  als  pestverseucfat  zu  betrachten,  und  haben  gegenüber  Herkunften  aaa  ä^i|r|t 
selben  die  diesbeKÖglich  vorgeschriebenen  Maassnabmen  Anwendung  zu  finden.  >     v^^^ 

Mit  Seesanit&tsverordnung  vom  1.  Februar,  Nr.  2,  wurde  die  Verordnung  vom  14.  DeoaiiilMl^^cl 


k*3^. 


>>;•.-* 


1901,  Nr.  32,  (siebe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  572)  soweit  sich  dieselbe  auf  Brisbane  bezog,  aiifliB(ri|| 

Kraft  gssetzt.  ''-'^-^'M 

' '  *  '^ 

Rumämen.    Gegenüber  Herkunften  aus  Bagdad  wurde  vom  9.  (22.)  Jänner  1.  J.  angefaz}giMi|f ' 
«ioe  zehntägige  Quarantaine  in  Sulina  angeordnet.     Die  £infuhr  der  im  Capitel  II,  Tit.  IV  d^^^ij 
Reglements  der  Venediger  Convention    angeführten  Artikel,    sowie  von  Früchten,  Gemüsen  anÄ.' 
CoDserven  ist  verboten.     Die  Häfen  von  Constantza    und  Mangalia  bleiben  den  gedachten  Hev^  >:/ 
könften  verschlossen. 


-f*, 


iV 


Russland,  Laut  Verlautbarung  der  kaiserlichen  Commission  zur  Verhütung  der  Pest  ist 
in  Batum  am  8.  (21.)  Jänner  ein  pestverdächtiger  Krankheitsfall  constatirt  worden.  Am  9.  (d2») 
Jinner  starb  der  Kranke  im  Isolirraume.  Sein  Wohnhaus  ist  abgesperrt  und  alle  Personei^ 
welche  mit  dem  Kranken  in  Berührung  gekommen  waren,  unterstehen  der  ärztlichen  Beob-. 
achtang.  Auch  ist  die  Verfügung  getroffen,  dass  alle  aus  Batum  abgehenden  Schiffe  vor  der, 
Abfahrt  und  bei  ihrem  Eintreffen  in  den  Häfen  des  Schwarzen  Meeres  ärztlich  untereiicht 
werden.  Die  aus  Batum  mittelst  Eisenbahn  abreisenden  Personen  werden  rücksichtlich  ihrel- 
Gesundheitszustandes  ärztlich  beobachtet.  Aehnliche  Erkrankungen  haben  sich  bisher  nielit 
wiederholt. 

Türkei,     Herkünfte  aus  Batum  werden  der  ärztlichen  Visite  unterzogen. 

Äegypten.     In  Tantah  wurden  in  der  Zeit    vom    21.  bis  28.  Jänner    20    neue    Erkran-  , 
koDgsfälie  ausgewiesen.  Insgesammt  sind  seit  26.  December  v.  J.  daselbst  65  Pestfälle  (darunter  2  ' 
an  Europäern)  vorgekommen,  von  welchen  53  einen  tödtlichen  Verlauf  nahmen.     Aus  Ziftah 
wurde  am  23.  Jänner  eine  neue  Erkrankung  zur  Anzeige  gebracht.    Ein  neuer  Pestherd  ist  in 
Abussir,  im  Districte  Mehalla  Kebir,  aufgetreten;  es  wurde  daselbst  am  26.  und  27.  Jänner 
je  eine  Erkrankung  beobachtet. 

Brüisch- Indien,     In    Bombay    sind    in    der    Woche    vom    25.  bis  31.  December    v.    J« 
279  Erkrankungen  und  188  Todesfölle  an  Pest  ausgewiesen  worden. 


Capcolonie,  In  der  Woche  vom  5.  bis  11.  Jänner  wurden  in  Port  Elizabeth  1  und  i& 
MoBselbay  2  neue  Pesterkrankungen  constatirt. 

Vereinigte  Staaten  von  Nordamerika.  In  San  Francisco  wurde  am  12.  December  1901 
ein  Pestfall  constatirt. 

Brasilien,  In  Rio  deJaneiro  sind  in  der  Woche  vom  24.  bis  30.  December  v.  J.  12  Ep- 
krankungen  und  5  Todesfälle  und  in  der  folgenden  am  6.  Jänner  abgelaufenen  Woche  5  Er- 
krankungen und  2  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet  worden.  In  C  a  m  p  o  s  wurde  in  der  Zeit 
Tom  23.  December  1901  bis  5.  Jänner  1.  J.  kein  weiterer  Pestfall  constatirt. 


Vermischte  Nachrichten. 

SteiermSrkische  Stipendien  zur  Anabildnng  von  Operateuren  an  den  Universitätskliniken 

u  IjiTaz.    Der  steiermärkidche  Landesausschuss  hat    in    seiner  Sitzung    vom  26.  Juli  1901    be- 

M  lossen,    die    aus    dem    Landesfonde    bewilligten    4  Operateurstipendien,    von    welchen  2  für 

d  chirurgische  und  je  eines  für  die  gynäkologische    und    oculistische  Klinik    bestimmt    waren, 

^  600  JT  auf  800  iT  jährlich   zu  erhöhen  und  dieselben  auf  die  Dauer  von   zwei  Jahren  unter 

d  Bedingung  zu  verleihen,   dass  jeder  Stipendist  in  der  Regel  das  erste  Jahr  auf    der  chirur« 

g  ihen  Klinik  und  vom  zweiten  Jahre  je  ein    halbes  Jahr  auf  der    gynäkologischen    und    ocu- 

li  isehen  Klinik  zuzubringen    habe.     Bewerber    um    diese  Stipendien    haben    den    Nachweis    zu 

«  iringen,    dass  sie  nach  Steiermark  zuständig    und  Doctoren    der    gesammten    Heilkunde    sind. 


:.yi 
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Hawaii.    In    Honolulu    sind    vom    4.    bis  23.  December    1901    7  Erkrankungen   iin4 
6  Todesfälle  an  Pest  beobachtet  worden.  .;  0 


;,*■< 
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nnd  sich  mittelst  Reverses  zu  verpflichten,  nach  Ablauf  der  zweijährigen  Aasbildung  wenigstens 
darch  4  Jahre  im  Lande  Steiermark  ansserhalb  der  Stadt  Graz  die  ärztliche  Praxis  aasznQben. 

Recnrsrecht  der  Gemeinden  znm  Schutze  öffentlicher  Interessen  bei  Errichtung  gewerb- 
licher Betriebsanlagen.  In  einem  speciellen  Falle  hatte  das  Ministei-inm  des  lunern  den  vou 
einer  Gemeindevertretung  aus  sanitären  Rücksichten  eingebrachten  Recurs  gegen  die  Entschei- 
dung der  Landesbehörde,  mit  welcher,  unter  Behebung  der  ge  werbe  behördlichen  Entschetdung 
des  Magistrates  der  betreffenden  Gemeinde  als  politischer  Behörde  erster  Instanz,  die  Genehmi- 
gung  einer  Betriebeanlage  ertheilt  worden  war,  als  unstatthaft  zurückgewiesen,  weil  zur  Wah- 
rung öfiFent lieber  Interessen  bei  Errichtung  und  dem  Betriebe  gewerblicher  Betriebsanlagen  die 
Gewerbebehörden  von  amtswegen  berufen  sind  und  der  Gemeinde  daher  eine  Vertretung  dieser 
Interessen  und  ein  Recursrecht  gee^en  deren  angeblich  ungenügende  Berücksichtigung  nicht  za- 
stehe.  Der  k.  k.  Y  er waltnngsgerichtshof  hat  die  gegen  diese  Entscheidung  erhobene  Beschwerde 
der  betreffenden  Gemeindevertretung  als  begründet  erkannt,  weil  die  Gemeinde  nach  Maaas- 
gäbe  des  Gemeindestatutes  und  des  Sanitätsgesetzes  vom  30.  April  1870  zur  Wahrung  sanitärer 
Interessen  innerhalb  des  Gemeindegebietes  berufen  und  verpflichtet  sei,  und  weil  somit  der 
Vertreter  der  Gemeinde,  welcher  im  Sinne  des  §  29  der  Gewerbeordnung  zur  gewerbehehörd- 
lichen  com  missioneilen  Erhebung  zuzuziehen  ist,  auch  berechtigt  sei,  seine  sanitären  Bedenken 
vor  der  Gewerbebehörde  vorzubringen.  Durch  die  Erhebung  solcher  Einwendungen  sei  aber 
auch  der  Vertreter,  beziehungsweise  die  Gemeinde  im  Sinne  des  §  34  der  Gewerbeordnung  zur 
Partei  geworden,  welche  nach  dem  Gesetze  zur  Recursführung  im  Instanzenzuge  berechtigt  ist. 
(Erkenntnis  des  k.  k.  Verwaltungsgerichtshofes  vom  8.  October  1901, 
Nr.  7470.) 

Versammlnng  der  steimftrkischen  Amtsärzte.  Am  5.  December  1901  fand  in  Graz  die 
Versammlung  der  steirischen  Amtsärzte  statt. 

Am  Vormittage  des  Versammlunestages  wurde  im  hygienischen  Institute  der  Universität 
von  Prof.  Prausnitz  die  Ausfahrung  der  Formalindesinfection  demonstrirt,  woran  einige 
Bemerkungen  über  Desinfection  im  Allgemeinen  geknüpft  wurden. 

Hierauf  besuchten  die  Amtsärzte  die  in  jeder  Beziehung  den  Anforderungen  der  Hygiene 
entsprechende,  neuerbaute  städtische  Volksschule  in  der  Brockmanngasse  und  wohnten  auch  dem 
Bade  einer  Gruppe  von  Schülern  im  dortigen  Schulbade  bei. 

In  der  am  Nachmittage  abgehaltenen  Versammlung  wurde  als  erster  Punkt  der  Tages- 
ordnung die  Frage  der  Anwendung  der  Tegmin verbände  und  der  Aseptik  bei  Massenimpfungen 
(Referent:  Oberbezirksarzt  Dr.  Sadnik)  besprochen,  wobei  der  über  Einladung  erschienene 
Director  der  k.  k.  Impfstoffgewinnungsanstalt  in  Wien  Dr.  Paul  schätzenswerthe  Aufklärungen 
und  Erläuterungen  gab. 

Nach  Erstattung  des  Referates  über  Standesangelegenheiten  (Referent:  Bezirksarzt  Dr.  B. 
V.  Kutscher a)  hielt  Sauitätsassistent  Dr.  Prochaska  den  angekündigten  Vortrag: 
„Ueber  die  diesjährige  Diphtherie-Epidemie  in  Mureck- Lichendorf". 

Schulärzte  in  Graz.  Mit  Beginn  des  Schuljahres  1901/2  ist  in  Graz  die  Institution  der 
Schulärzte  in  Kraft  getreten.  Auf  Grund  der  neuen  Dienstesinstruction  für  die  städtischen 
Bezirksärzte  sind  jedem  der  4  definitiv  angestellten  städtischen  Bezirksärzte,  welche  die  Physikats- 
prüfung  abgelegt  haben,  3  Schulen  und  1  Kindergarten  zur  Vorsehung  der  schulärztlichen 
Agenden  zugewiesen. 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphus.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  4.  bis  11.  Februar 
1902  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  im  politischen  Bezirken  G  o  r  l  i  c  e  : 
Wojtowa  2. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Bohorodczany: 
Maniawa  2;  Brody:  Podkamien  2;  Buczacz:  Dobropole  7;  Dabrowa:  Dabrowa  1; 
Kamionka:  Kulaczkowce  1;  Mielec:  |Radomjsl  2;  Nadworna:  Delatyn  1,  Hword  2, 
Kamienna  3,  Lojowa  1,  Majdan  gorny  2,  Ostawy  biale  3,  Pniow  1,  Przerosl  1;  Rawa:  Haie- 
Rawskie  1,  Hujcze  8;  Stanislau:  Kolodziejow  7;  Trembowla:  Boryczowka  1;  Zloczow: 
Buzek  1;  Zydaczow:  Monasterzec  1,  Mikolajow  1. 

VerancwortUeber  Re<Ueuiur:  Ludwig  Wwtisr.  V«rl&«  von  Alfred  HSidsr  in  Wien.  Dniek  von  FrlsdriOh  Jasper  In  Wien. 
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irreichische  Sanitätswesen. 

OiTgan  fflr  die  Pablioationan 

•  Obersten  Sanltätaratheau 

■WIcIn  Tau 

DAIMSB  „^  Da.  F.  STADLER, 

Mli>tn*ilaili«th  Im  aatniaiailnm  d**  lau»!».  ObBrbsairlu»CKC. 

VarlftB  von  Alfred  Holder,  k.  and  k.  Hof-  nnd  UiIvtnitfttt-BacMiaadlir  in  Whi 


ZZV.  Jahrffsac.  Wlan,  30.  Fabnur  1902.  >r.  8. 


r  Inhalt.    HBaaiDabmeD   cor  Verhtttuot;   von  PbosphorrergiftungeD.    —   SauilKiagasetM    nnJ   Ver- 

iirdiiuii(:«n :  Oesetx,  batrefifend  den  Verkehr  mit  Buller,  Käse,  ButterachmslE.  ScbweiueachmilE  uud 
ittea  ErB&UmiUeln ;  Terordnang  der  HiDiBlerien  des  luoein,  der  Jualiz,  des  Handels  und  des  Avker- 
buM,  mit  welcbar  Dnrclifallnjng'abeatimniaiigcii  eh  dem  vorstehen  den  Geselise  erlassen  werdeo.  —  Uil- 
thsilnnfcen   &b«r  sanitire   Verbälinüse  and  VerftifpUKeTi  im  Auslande.  —  Vermiscble  Nacbrichten. 


Maassnahmen  zur  Verhütung  von  Phosphorvergiftungen. 

Aus  einem  Gutachten  des  k.  k.  Obersten  SanitUtsrathes. 
(Referent:  O.  S.  B.  Prof.  Dr.  Rndoif  Ton  Jakscil.) 

Bereits  im  Monate  März  des  Jahres  1894  hat  der  Referent  im  Wege  der  k,  k. 
Slattbalterei  in  Böhmen  die  hohe  Regierung  aufgrund  der  Erfahrnngen  in  seiner  KHnik 
auf  die  enorme  Zahl  von  Vergiftungen  mit  Siangenphosphor,  welche  Jahr  für  Jahr 
sieb  in  Prag  ereigoen,  aufmerksam  gemacht.  Eine  Abhilfe  wurde  aber  bis  jetzt 
nicht  getrofien,  ja  es  wurde  ihm  nicht  bekannt,  ob  Überhaupt  diese  Anregung 
beachtet  wurde. 

Dass  es  höchste  Zeit  ist,  diesem  Uebel  endhch  zu  steuern,  ergeben  die  Berichte 
des  allgemeinen  Krankenhauses  in  Prag,  welche  zeigen,  dass  die  Zahl  der  Phosphor- 
vergiftuDgen  von  13  im  Jahre  1875  bi»  94  an  Zahl  im  Jahre  1898  anstieg. 

Es  mögen  noch  einige  Zahlen  angeführt  werden,  welche  diese  Zunahme  nach- 
weisen 

Im  Jahre  1894  wurden  37  Fälle  mit  29-72Vo,  im  Jahre  189ä  49  Fälle  mit 
äiesVn,  1896  46  Fälle  mit  36-9b%>  1897  71  Fälle  mit  35-77Vo  und  1898  94  Fälle 
mit  SOSÖVo  Mortalität  in  dem  Berichte  des  k.  k.  allgemeinen  Rrankenhauses  aus- 
gewiesen. L'^ut  dieses  Berichtes  Übertrifft  die  Zahl  der  zur  Beobachtung  gekommenen 
Fälle  von  Phoaphorvergiftung  beiweitem  die  Zahl  der  in  der  gleichen  Periode  be- 
oti-cbteten  Fälle  von  Alkoholismus,  ja  sogar  siimmtlicher  Toxiko-sen,  welche  zur 
Bi  landlung  kamen,   (äiebe  Tabelle.) 

Ja  diese  Toxikose  fungirt  neben  der  für  Prag  typischen  Infectionskrankbeit, 
i(  n  Abdominaltyphus  —  wenigstens  im  allgemeinen  Krunkenhause  —  als  eine  der 
hi  'ifigsten  Todesursachen  von  allen  acuten  Erkrankungen,  wofUr  folgende  Belege 
u  lefahrt  werden  sollen. 

Im  Jahre  1898  wurden  418  Typhuskranke  in  dem  genannten  Krankenhau^e 
VI  rpflegt;  von  diesen  starben  55,  wa^  einer  Mortalität  von  1315"  ^  entspricht.  Von 
i'  I  94  Fällen  von  Phospborvergiftungen  starben  29  =  S0-85"/„. 
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In  den  Jahren  1875 — 1898  kamen  im  allgemeinen  Krankenhause  jährlieh  im 
Durchschnitt  344  Typhusfälle  vor,  mit  11867o  und  30  Fälle  von  Phosphorvergiftung 
mit  34*287o  Mortalität. 

Zahl  der  vom  Jahre  187Ö — 1898    im    k.   k.  AUgemeinen  Krankenhanse    bebandelten  Fälle    von    Ver- 
giftungen in  Folge  von:  Phosphor 

Alkohol .— 

Anderen  Giften 
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(1891  war  kein  Fall  von  Alkoholvergiftung.) 

Es  starben  also  innerhalb  24  Jahren  jährlieh  im  Durchschnitt  im  allgemeinen 
Krankenhanse:  an  Typhus  42,  an  Phosphorvergiftung  11. 

Referent  glaubt,  schon  diese  Zahlen  müssen  dazu  führen,  dass  die  Regierung  sich 
bemüssigt  sieht,  gegen  dieses  so  leicht  vermeidbare  Uebel,  Maassregeln  zu  treffen; 
es  sei  aber  hervorgehoben,  dass  diese  Zahlen  nur  das  Material  einer,  allerdings  der 
grrössten  Humanitätsanstalt  in  Prag  betreffen,  und  dass  in  den  anderen  Prager 
Krankenhäusern  die  Phosphorvergiftung  auch  eine  häufige  Erscheinung  ist. 


In  allen  hier  angeführten  Fällen  handelt  es  sich  um  Selbstmord  durch  Zixn&f/; 
hölzchen.   welche   mit   Stangenphosphor    präparirt   waren.    Welches   Geschlech'^ -s. 
welches  Alter,   welche  Berufsclassen  sind  es,  die  zu  diesem  Mittel  greifen?   Welches 
sind  die  Beweggründe,    die  bei  der  Prager  Bevölkerung  die  treibende  Rolle  spielen?  *Vi 

Der  Referent  will  an  der  Hand  der  Daten  des  Berichtes  des  allgemeinen  Kranke»-;:^, 
hauses  und  der  Beobachtungen  in  seiner  Klinik  diese  Fragen  beantworten.  , . ,, 

Aus  dem  Berichte  des  Prager  allgemeinen  Krankenhauses  ergibt  sich,  dass  im  i^ 
Laufe  von  24  Jahren  im  Durchschnitt  pro  Jahr  9  Männer  und  21  Weiber  zu  diesem  "^ 
Gifte  griffen.  Dieses  Ueberwiegen  des  weiblichen  Geschlechtes  wird   aber  noch  viel-* 
mehr  in  die  Augen  springend,  wenn  wir  die  absoluten  Zahlen  nach  dem  Geschlechte  ^j 
geordnet  von  jenem  Zeitpunkte,   d.  i.   vom  Jahre  1893   anführen,   von   welchem   an  ^i% 
die  Zahl  der  Phosphorvergiftungen  eine  rapide  Vermehrung  erfuhr.  'i^ 

Im  Jahre  1893  vergifteten  sich  mit  Phosphor  17  Männer,  30  Frauen 

^       1894  »  »  »  •  17        *         20      > 

>       1895  »  »  .  >  13        >         36      » 

1896  »  »  »  »  16        »         30      » 

»       1897  »  >  >  »  15        »         56      >  j^'0 

1898  >  »      »  >  31        »         63      » 

ij 

■  :\\ 

Man  ersieht  aus  diesen  Zahlen,  dass  an  der   enormen  Zunahme   der  Zahl    der  /*' 
Fälle  von  Phosphorvergiftung,  die  im  Jahre  1897  und  1898  im  Prager   allgemeinen 

Krankenhause  zur  Beobachtung  kamen,  im  wesentlichen  das  weibliche  Geschlecht  '*^ 

participirt.                                                                                                                                     *  ^ 

Im  Bezug  auf  das  Alter  der  Vergifteten  führt  der  Referent,  da  in  den  Berichten  '  ;i 

dasselbe  nicht  vermerkt  wird,  aus  den  Daten  seiner  Klinik  folgende  an:  | 

Vom   Jahre    1890—1900   wurden   in   seiner   Klinik    136  Fälle   von  Phosphor-  >^ 

Vergiftung  beobachtet,  von  denen  37  Fälle  Männer  und  99  Fälle  Frauen  betrafen.  ^^ 

Unter  den  Männern    war    der  jüngste  15,    der    älteste  37  Jahre  alt,  unter  den  .  '*^^ 

Frauen  die  jüngste  15,  die  älteste  70  Jahre  alt.  -^ 

Nach  dem  LöT)ensalter  geordnet  vertheilen  sich  diese  in  dem  Decennium  1890  v  4^ 

bis  1900  in  seiner  Klinik  beobachteten  Fälle   von  Phosphorvergiftung,  136  an  Zahl,  /^^ 

in  folgender  Weise:  * '^^ 

15  Jahre  alt  waren 2  Männer       1  Frau  'v^i 

16  »         »         »         1  Mann  1      »  i  -i 

17  »         >         p         1       »  9  Frauen  .:^ 

lo      »  »  »  —       *  o       *  ^üjj 

19  »  »  »  2  Männer  5      »  n 

20  »  ^  »  3      »  4      »  ^ 

21  -»  *  «  3      »  18      »  4 

22  >  »  *  .....        .1  Mann  5      » 

23  >  »  »  4  Männer  5      » 

24»  >  »  5>  4» 

25  >  *  »  1  Mann  5      » 

26  »  »  »  2  Männer  3      » 

27  >  »  »  1  Mann  2      » 

28  >  »  ■-  1      >  2      > 

29  »  »  *  3  Männer  l  Frau 

30  u.  darüber    » 7      »  26  Frauen 

37  99 

Aus  dieser  Zusammenstellung  ersieht  man,   dass   beim    männlichen  Geschlechte 
die  Zahl  der  Fälle  von  Phosphor  Vergiftung  von  dem  Älter  ziemlich  unabhängig    ist, 

8* 


?^; 


r';*  -'■ 


—     7G     — 


'*.'. 

»* 


jährend  bei  dem  weiblichen  Geschlechte  das  Alter  von  21  Jahren  die  grösste  Er- 
krankungszahl zeigt,    also  gerade    das  Alter    der  Geschlechtsreife    des    Weibes. 

Was  die  Berufsciassen  anbetrifft,  so  finden  sich  bei  den  Männern  (Zahl  der 
Fälle  37)  säramtliche  Berufsclassen  vertreten,  als  Beamte,  Handwerker,  Taglöhner; 
dasselbe  gilt  auch  für  das  weibliche  Geschlecht,  wobei  jedoch  zu  bemerken  ist,  dass 
weibliche  Dienstboten  das  Haupteon tingent  liefern. 

Referent  hat  sich  auch  bemüht,  insoweit  dies  mit  den  Pflichten  des  Arztes  vereinbar 
ttt,  über  die  Ursache,  die  Beweggründe  in  den  136  Fällen  von  Phosphorvergiftung 
Aufschluss  zu  erhalten;  nur  bei  den  die  Frauen  betreffenden  Fällen  kam  er  insoferne 
zu  einem  Resultate^  als  in  den  Fällen,  welche  weibliche  Individuen  im  geschlechts- 
reifen  Alter  betrafen,  ein  Fehltritt,  die  Furcht  vor  den  Folgen  des  Fehltrittes  oder 
der  Versuch  die  bereits  eingetretene  Gravidität  zu  beseitigen,  also  einen  Abortus 
herbeizuführen,  das  treibende  Moment  abgaben. 

Es  wird  noch  hinzugefügt,  dass  diese  Daten  sich  nur  auf  ein  Kronland,  ja  nur 
au(  eine  allerdings  grösste  Humanitätsanstalt  dieses  Kronlandes  sich  beziehen,  dass 
auch  in  anderen  Kronländern,  insbesondere  in  Niederösterreich,  wie  aus  einem  Referate 
weiland  Prof.  von  Hoffmann's*)  hervorgeht,  Phosphorvergiftungen  in  grosser  Zahl 
vorkommen. 

Diese  Daten  zeigen,  dass  es  dringend  an  der  Zeit,  durch  ein  Verbot  des  Ver- 
kaufes von  aus  Stangenphosphor  bereiteten  Zündhölzchen  und  Zttndwaren  dem  Uebel 
zu  steuern. 


i^' 


fv 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Gesetz  vom  25.  October  1901, 

R.  G.  Bl.   1902,  Nr.  26. 


betrelFend    den    Verkehr   mit   Bntter,    Kftse, 
BntterMcbmalx,   Sehwelneschmals  nnd  deren 

Ematsmltteln. 

Mit  Zustimmung  beider  Häuser  des  Reichs- 
rathes  finde  Ich  anzuordnen,  wie  folgt: 

§  1.  Margarine,  Margarinschmalz  oder 
MargarinkJise  im  Sinne  dieses  Gesetzes  sind 
jene  der  Milchbutter,  dem  Butterschmalze  oder 
dem  Käse  ähnlichen  Erzeugnisse,  deren  Fett- 
gehalt nicht  ausschliesslich  der  Milch  entstammt. 

Oleomargarin  [(Margarin)  im  Sinne  dieses 
Gesetzes  in  jenes  Fettproduct,  welches  durch 
Schmelzen  des  Rohtalges  und  Ausscheiden  der 
festen  stearinhältigen  Theile  gewonnen  wird. 

Kunstspeisefett  im  Sinne  dieses  Gesetzes 
sind  jene  dem  Schweineschmalze  ähnlichen  £r- 
zeugisse,  deren  Fettgehalt  nicht  ausschliesslich 
ans  Schweineschmalz  besteht. 

Unverfälschte  Fette  bestimmter  Thier-  und 
Pflanzenarten  sind  nicht  als  Kunstspeisefette 
anzusehen. 

§  2.  Die  im  §  1  angeführten  Erzeugnisse 
dürfen    nur  in  der  ihrer  wirklichen  Beschaffen- 


I  heit    entsprechenden    Bezeichnung    in    Verkehr 
gebracht  werden. 

§  3.  Für  den  Verbrauch  im  Inlande  dürfen 
nicht  in  den  Verkehr  gebracht  werden: 

1.  Vermischungen  von  Butter  oder  Butter- 
schmalz mit  Oleomargarin,  Margarine,  Margarin- 
schmalz oder  anderen  Speisefetten.  Die  Ver- 
wendung von  Milch  oder  Rahm  bei  der  gewerbs- 
mässigen Herstellung  von  Margarine  oder  Mar- 
garinschmalz ist  zulässig,  sofern  nicht  mehr 
als  100  Gewichtstheile  Milch  oder  eine  dem- 
entsprechende  Menge  Rahm  auf  100  Gewichts- 
theile der  nicht  der  Milch  entstammenden  Fette 
in  Anwendung  kommen. 

2.  Margarine,  Margarinschmalz,  Oleomar- 
garin oder  Margarinkäse,  deren  Herstellung 
nicht  den  Vorschriften  des  §  4  entspricht. 

§  4.  Um  die  Erkennbarkeit  von  Margarine, 
Margarinsehmalz,  Oleomargarin  und  Margarin- 
käse, welche  für  den  Handel  im  Inlande  be- 
stimmt sind,  zu  erleichtern,  ist  diesen  Erzeug- 
nissen bei  ihrer  Herstellung  ein  entsprechender, 
die  Farbe  und  sonstige  Beschaffenheit  derselben 
nicht  schädigender  Zusatz  beizumischen. 

Oleomargarin,  welches  zur  Weiterverar- 
beitung   in    inländischen   Margarinfabriken    be- 


*)  Siehe  Jahrg.  1896  d.  Bl.,  8.  107. 
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ftimmt  ist,  unterliegt  nicht  dieser  Vor- 
ichrift. 

Die  näheren  Bestimmungen  werden  im 
Verordniingewege  erlassen. 

§  5.  Wer  Oleomargarin,  Margarine,  Mar- 
garinkftse  oder  Kunstspeisefett  gewerbsmässig 
herstellen  will,  hat  der  Gewerbebehörde,  und 
zwar  gleichseitig  mit  dem  allenfalls  erforderb'chen 
EiDsehreiten  um  Genehmigung  der  Betriebs- 
anlsge  die  filr  die  Herstellung,  Aufbewahrung, 
Verpackung  und  Feilhaltung  der  Waren  be- 
stimmten  Bäume  zu  bezeichnen  und  die  etwa 
bestellten  Betriebsleiter  und  Aufsichtspersonen 
namhaft  zu  machen. 

Für  bereits  bestehende  Betriebe  ist  eine 
entapreehende  Anzeige  binnen  yier  Wochen 
nach  Inkrafttreten  dieses  Gesetzes  zu  erstatten. 

Ein  Wechsel  in  den  der  Anzeigepflicht 
unterliegenden  Räumen  oder  Personen  ist  der 
Gewerbebehörde  binnen  drei  Tagen  anzuzeigen. 

Oleomargarin,  Margarine,  Margarinschmalz, 
Mtrg&rinkäse  und  Kunstspeisefett  sind  vom 
Haosirhandel  ausgeschlossen. 

§  6.  Die  Unternehmer  von  Betrieben,  in 
denen  Oleomargarin,  Margarine,  Margarin- 
Bchmalz,  Margarinekäse  oder  Kunstspeisefett 
hergestellt  wird,  sowie  die  von  ihnen  bestellten 
Betriebsleiter  und  AufBichtspersonen  sind  ver- 
pfliehtet,  den  Aufsicl^organen  (§  13)  auf  Ver- 
langen über  das  Herstellungsverfahren,  den 
Uokfang  des  Betriebes  und  Aber  die  zur  Ver- 
wendung gelangenden  Rohstoffe  Auskünfte  zu 
ertheilen. 

Die  Aufsiehtsorgane  sind  vorbehaltlich  der 
dienstlichen  Berichterstattung  und  der  Anzeige 
▼on  Gesetzwidrigkeiten  verpflichtet,  über  die 
ihnen  in  Aufeübung  ihrer  Controle  zur  Kenntnis 
gelangenden  Thatsachen  und  Einrichtungen 
Tersehwiegenheit  zu  beobachten. 

§  7.  In  Räumen,  wo  Butter  oder  Butter- 
■ehmalz  zum  Verkaufe  hergestellt,  aufbewahrt 
oder  verpackt  werden,  ist  die  Herstellung,  Aufbe- 
wahrung, Vopackung  oder  das  Feilhalten  von 
Oleomargarin,  Margarine,  Margarinschmalz  oder 
Knnstspeiaefett  untersagt.  Ebenso  ist  in  Räumen, 
wo  Käse  zum  Verkaufe  hergestellt,  aufbewahrt, 
▼orpackt  oder  feilgehalten  wird,  die  Herstellung, 
Aufbewahrung,  Verpackung  oder  das  Feilhalten 
von  MargarinkäBe  verboten. 


Von  dieser  Bestimmung  ausgenommen  ist 
das  Aufbewahren  und  Feilhalten  der  für  den 
KlMuhandel  erforderlichen  Bedarfsmengen  in 
öffentlichen  Verkaufsstellen,  sowie  das  Ver- 
packen der  daselbst  im  Kleinhandel  zum  Ver- 
kaufe gelangenden  Waren.  Jedoch  müssen  Oleo- 
margarin, Margarine,  Margarinschmalz,  Mar- 
garinkäse und  Kunstfett  innerhalb  der  Ver- 
kaufsräume in  besonderen  Vorrathsgefässen  und 
an  besonderen  Lagerstellen,  welche  von  den 
zur  Aufbewahrung  von  Butter,  Butterschmalz 
oder  Käse  dienenden  Lagerstellen  getrennt  sind, 
aufbewahrt  werden. 

§  8.  Die  Geschäftsräume  und  sonstigen  Ver- 
kaufsstellen einschliesslich  der  Marktstände,  in 
welchen  Margarine,  Margarinschmalz,  Oleo- 
margarin, Margarinkäse  oder  Kunstspeisefett 
feilgehalten  werden,  müssen  an  in  die  Augen 
fallender  Stelle  die  deutliche,  nicht  verwischbare 
Inschrift:  „Margarine",  „Margarinschmalz", 
„Oleomargarin",  „Margarinkäse"  oder  „Kunst- 
fett" tragen. 

Oleomargarin,  Margarine,  Margarinschmalz 
und  Kunstspeisefett  sind  im  Inlande  in  Behältern 
(Kiste,  Kübel,  Fass,  Dose  u.  s.  w.)  in  den'Handel 
zu  bringen,  die  durch  einen  auffälligen  farbigen 
Streifen,  auf  welchen  die  Firmen  des  Erzeugers 
und  die  Bezeichnung  des  Inhaltes  in  deutlicher, 
unverwischbarer  Schrift  angebracht  ist,  gekenn- 
zeichnet sind. 

Die  mit  den  genannten  Waren  gefüllten 
Behälter  sind,  soferne  deren  Gewicht  3  Kgr. 
übersteigt,  bevor  sie  in  Verkehr  gebracht  werden, 
mit  einer  behördlich  registrirten  Plombe  zu 
versehen. 

Im  gewerbsmässigen  Kleinhandel  oder 
Einzelverkauf  müssen  Margarine  oder  Margarin- 
käse in  einer  mit  bestimmten  farbigen  Streifen 
versehenen  Papierumhüllung  abgegeben  werden. 

Die  näheren  Vorschriften  über  den  Gross- 
und Kleinverkehr  mit  den  im  ersten  Absätze 
bezeichneten  Erzeugnissen  und  über  die  Farbe 
der  Umhüllungen  werden  im  Verordnungswege 
erlassen. 

§  10.  In  öffentlichen  Bekanntmachungen, 
Schlussbriefen,  Rechnungen,  Frachtbriefen  und 
sonstigen  im  Handelsverkehr  üblichen  Schrift- 
stücken, welche  sich  auf  Lieferung  von  Oleo- 
margarin, Margarine,  Margarinschmalz,  Margarin- 


tt  beliehen,  dürfen  aar 
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iBtimmutigen,  bentellm, 
befaSrde  nach  Vorachrift 
[zeigen. 

^arine,  MargarinBchmali 
für  den  Export  oder 
in  Inländischen  Mar- 
worden,  sind  in  eigenen, 
igerrinmen  getrennten 
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Bn  Organen  sind  über 
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§  14.  Die  Regierung,  ist  erinfichtigt,  daa 
gewerbsmässige  Verkaufen  von  Butter,  deren 
Fettgehalt  nicht  eine  baatimmte  Grenas  erreieht, 
oder  deren  Wasser-  oder  Saligebalt  eine  be- 
stimmte Grenze  tiherschreitet,  zn  verbieten. 
§  15.  £ine  Uebertretang  begeht: 
1.  Wer  den  Vorschnften  des  §  13  zuwider 
den  Gintritt  in  die  Räumlichkeiten,  die  Ent- 
nahme einer  Probe  oder  die  Vornahme  dar 
Revision  ziunlassen  sich  weigert; 

5.  wer  den  Bestimmungen  des  §  6  rawidei 
die  von  ihm  geforderte  Auskunft  verweigert 
oder  wissentlich  eine  falsche  Auskunft  ertheilt. 

Die  Strafe  ist  Arrest  von  einem  bis  xn 
vierzehn  Tagen  oder  Geld  von  10  bis  200  f; 
u  Falle  der  Thäter  innerhalb  dreier  Jahre 
von  der  VerbUsaung  einer  Strafe  wegen  der 
gleichen  Uebertretung  rückfällig  wird,  Arrest 
von  drei  Tagen  bis  zu  drei  Wochen,  neben 
welchem  auf  Geldstrafe  von  50  bis  500  f 
erkannt  werden  kann. 

§  16.  Eine  Uebertretung  begeht,  wer  mm 
Zwecke  der  Täuschung  im  Handel  und  Ver- 
kehr: 

1.  eine  der  nach  §  3,  Z.  1,  unznlBwigeD 
Mischungen  hergestellt; 

2.  solche  Mischungen  verkauft,  feilhält 
oder  in  Verkehr  bringt; 

3.  Oleom  argarin,  Margarine,  Hargariu- 
schmale  oder  Margarinkäae  ohne  den  nach  §  4 
erforderlichen  Zusatz  herstellt,  verkauft,  feilhllt 
oder  in  Verkehr  bringt; 

4.  die  im  §  1  bezeichneten  Lebensmittel 
unter  einer  falschen  Bezeichnung  verkauft, 
feilhält  oder  in  Verkehr  bringt; 

6.  den  Vorschriften  des  §  9  zuwider  Oleo- 
margarin,  Margarine,  Margarinsehmala  und 
Kunstspeisefett  ohne  die  dort  vorgeschriebenen 
Kennzeichen  oder  Plomben  verkauft,  fetlbUt 
oder  in  Verkehr  bringt. 

Die  Strafe  ist  Arrest  von  einer  Woche 
bis  zu  drei  Monaten,  womit  Geldstrafe  bia  H 
1000  K  verbunden  werden  kann  oder  an  Geld 
von  10  bis  1000  £  Zugleich  kann  auf  dfienC- 
liehe  Bekanntmachung  des  Urtheiles  im  Amts- 
blatte  und  in  einem  anderen  Offen tlicben 
Blatte  erkannt  werden. 

Wird  der  Thäter  wegen  dies»  Ueber- 
tretung   innerhalb    dreier   Jahre   rückftllig,    ao 


r 


—     79    — 


ist  die  Strafe  Arreat  yen  einer  Woche  bis  zu. 
drei  Mon&teD,  womit  Geldstrafe  von  10  bis 
1000  JT  verbanden  werden  kann.  Zugleich  ist 
auf  ofifentliche  Bekanntmachung  des  Urtheiles 
im  Amtsblatte  und  in  einem  anderen  öffent- 
lichen Blatte  zu  erkennen. 

§  17.  Eine  Ueber tretung  begeht: 

Wer  in  anderer  Weise  den  Bestimmungen 
dieses  Gesetses  oder  den  auf  Grund  der  §§  4, 
9  und  14  erlassenen  Verordnungen  der  Regierung 
XU  widerhandelt. 

Die  Strafe  ist  Arrest  von  drei  Tagen  bis 
SU  drei  Monaten,  womit  Geldstrafe  bis  au 
1000  K  verbanden  werden  kann  oder  Geldstrafe 
von  10  bis  1000  iT. 

§  18.  Die  Straf bestimmungen  der  §§15 
bis  einschliesslich  17  dieses  Gesetzes  sind  nur 
anwendbar,  wenn  die  Handlung  nicht  den 
Thatbestand  einer  schwerer  zu  ahndenden  straf- 
baren Handlang  begründet. 

Die  Strafbestimmungen  der  §§  9,  10  und 
11  des  Gesetzes  vom  16.  Jftnner  189&,  R.  G.  Bl. 
Nr.  89  ex  1897,  betreffend  den  Verkehr  mit 
Lebensmitteln  und  einigen  G^brauchsgegen- 
BtSnden,  sind  auf  Handlangen,  die  unter  die 
Straf  bestimmungen  der  §§15  bis  17. des  gegen- 
wfirtigen  Gesetzes  fallen,  nur  dann  anzuwenden, 
wenn  diese  Handlungen  vor  der  Wirksamkeit 
des  gegenwftrtigen  Gesetzes  begangen   wurden. 

Im  Uebrigen  bleiben  die  Bestimmungen  des 
Lebensmittelgesetzes  auch  für  die  im  gegen- 
w&rtigen  Gesetze  behandelten  Erzeugnisse  an- 
wendbar. 

Das  Verfahren  und  die  UrtheilsfEllIung 
rücksichtlich  der  in  dem  g^enwärtigen  Gresetze 
vorgesehenen  Uebertretungea  steht  den  Bezirks- 
gerichten zu. 

§  19.  Dieses  Gesetz  tritt  drei  Monate  nach 
dem  Tage  der  Kandinachung   in  Wirksamkeit. 

§  20.  Mit  dem  Vollzage  dieses  Gesetzes 
lind  Mein  Minister  des  Innern,  Mein  Justiz- 
minister,  Mein  Handelsminister  und  Mein  Acker- 
bauminiater  betraut. 

Wien^  am  25.  Octobor  1901. 

Franz  Josef  m.  p. 

Koerber  m.  p.  Spens  m.  p. 

Call  m.  p.  Giovanelli  m.  p. 

* 


I  Verordnung  der  k«  k.  Minislevieii 
Innern,  der  Jnstiz,  des  Haad^. 
des.  Ackerbaues  vom  1.  Februar 


R.  G.  Bl.  Nr.  27, 

mit     weleb«r    ]>areliffllltariiai:sb«attBiai] 
sn  d«m  «es«tee  ▼•m  35.0et«lber  1M>I,  WL  «I* 
Hr.  26,  l»«tr«flread   d«B   ¥erkelir  Bili  Mm 
Käse,  BniterseliiBalBy  Scliw«lii«sttliHM 
der€B  Eraatnaitt«lB,  erlmaa«!!  werden. 
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Auf  Gfund  des  Gesetzes  vom  25.  October 
1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  26,    betreffend   den  Ye^-!^ 
kebr  mit  Butter,  Käse,  Butterschmalz,  Schweüiei->  >: 
schmalz  und  deren  Ersatzmitteln,  wird  verordn^ 
wie  folgt: 

Artikel  I.  (Zu  §4  des  Gesetzes.) 
bei   der  Erzeugung   von   Margarine,   Margarbi 
schmalz,  Oleomargarin  und  Margarinkäse,  welcb^'> 
für  den  Handel  im  Inlande  bestimmt  sind,  2ii|^ 
Verwendung  kommenden  Fetten  und  Oeleni'ial 
Sesamöl  zuzusetzen. 

Dieser  Zusatz  hat  auf  je  100  Gkwichts- 
t heile  der  angewendeten  Fette  und  Oele  bei 
Margarine  und  Margarinschmalz,  sowie  bei 
Oleomargarin  mindestens  10  Gewichtstheile,  bei 
Margarinkäse  mindestens  5  Gewichtstheile  sa 
betragen. 

Das  Sesamöl  ist  während  der  Vermischiug! 
oder  des  Umsehmelzens  der  Fette  zuzuseta«!^. 
Das  zuzusetzende  Sesamöl  muss  folgende  ReaCr 
tion  zeigen: 

Wird  ein  Gemisch  von  0*5  Raumtheilen 
Sesamöl  mit  99*5  Raumtheilen  Baumwollsamen« 
öl  oder  Erdnussöl  mit  100  Raumtheilen  rauchen-^ 
der  Salzsäure  vom  specifischen  Gewichte  1 : 1!^ 
und  einigen  Tropfen  einer  .zweiprocentigen. 
alkoholischen  Lösung  von  Furfurol  geschüttelt,, 
so  muss  die  unter  der  Oelschlohte-  sich  ab- 
setzende Salzsäure  eine  deutliche  rothe  oder 
bläulichrothe  Färbung  annehmen.  Das  zur 
Reaction  dienenda  Furfurol  soll  farblos  sein ; 
äusserstenfalls  darf  dasselbe  gefärbt  sein. 

Oleomargarin,  welches  zur  Weiterverarbei- 
tung in  inländischen  Margarinfabriken  bestimmt 
ist  und  daher  im  Sinne  des  §  4,  Absatz  2  des 
Gesetzes  vom  25.  October  1901,  R.  G.  Bl. 
Nr.  26,  einen  Zusatz  von  Sesamöl  nicht  zu 
erhalten  hat,  darf  nicht  gefärbt  werden. 

Artikel  U.  (Zu  §§  5,  8  und  11  des 
Gesetzes.)  Die  zur  Herstellung,    Aufbewahrung 
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I  fache  ond  nicht  mehr  als   du    zwölffuh«    d«r 
Höhe  dar  Buchstaben  tu  betragen. 

Die  Höhe  des  rothen  StieifeDi,  die  H5be 
der  Buchataben  nnd  die  LScge  des  Bezeichnnng*- 
Worte«  kann  bei  runden  oder  Iftnglieh  runden 
QefiUaen  (Fbbb,  Dose,  Eflbel  u.  dgl.),  b«i 
welchen  der  grösete  DurcbmeBser  des  Deckels 
weniger  als  40  Cm.,  aber  mehr  aU  10  Cm.  tnisat, 
anf  die  HSIfte  ermfteaigt  werden.  Das  Gleiche 
findet  aUtt  bei  eckigen  Gewissen,  deren  Isogate 
Deckelkante  weniger  als  40Cm.,  aber  mehr  ala 
10  Cm.  betragt.  Bei  Geßsaen  der  vorbeseich- 
neten  Form,  deren  Deckel  einen  gröaiten  Durch- 
mester,  beEiehaogsweieeeinegrCeste  Deekelkante 
von  10  Cm.  oder  weniger  hat,  können  die  Höhe 
des  Streifens  und  der  Buchetaben,  sowie  die 
Lange  des  den  Inhalt  beseichnenden  Wortes 
auf  ein  Drittel  der  vorgeBchriebenen  Maaaae 
heiabgesetit  werden. 

c)  Die  Firma  des  Erieugers  kann  unterhalb 
oder  neben  der  InhaltsbeEsichnung  angebracht 
werden.  Im  ersteren  Falle  muss  jedoch  im  rothen 
Streiten  zwischen  der  Inhaltsbeceichnung  und 
der  Firma  ein  mindestens  1  Cm.  breiter  Raom 
frei  bleiben,  im  letiteren  Falle  muss  cwiachen 
der  Inhal  tsbeseicbnung  und  der  Firma  ein 
sechseckiger,  voller  Stern,  dessen  DnrchmaaMr 
mindestens  die  halbe  Höhe  der  für  die  Inhalta- 
beieiehnnng  verwendeten  Buchstaben  betrftgt, 
in  schwarier  nnverwiachbarer  Farbe  angebracht 
werden. 

d)  Die  vorerwthnten  Inschriften  dürfen 
übet  den  Rand  des  rothen  Streifens  nicht 
hinansreichen,  sind  aber  auf  demselben  min- 
destens zweimal,  und  awar  so  anEubringen, 
dass  sie  anf  zwei  gegenüberliegenden  Seiten 
des  Behälters  au  stehen  kommen. 

e)  Hat  der  Behälter  einen  Deekel,  so  sind 
die  Inschriften  auch  anf  der  oberen  Seite  dea- 
selben,  bei  Fissem  auch  auf  beiden  Boden  er- 
sichtlich sn  machen.  Anf  den  beieiehneten 
Stellen  sind  die  Inschriften  unmittelbar,  somit 
ohne  rothen  Streifen,  in  deutlich  leabaren,  un- 
verwischbaren Bch  warten  Buchstaben  ancn- 
bringen. 

f)  Auf  den  Behältern,  jedoch  nicht  ioner- 
halb  des  rotbed  Bandes,  kann  auch  die  Schutz- 
marke, das  Waren-  oder  Fabrikazeichen  dea 
Erieugers,    sowie  der  Name,    die  Sehntimarke, 
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dfis  Warenzeichen  des  Verkftnfers  angebracht 
irerden.  Es  dürfen  aber  hiezu  keine  solchen 
Bezeichnungen  verwendet  werden,  weiche  zur 
Täuschung  über  den  Inhalt  der  Behälter  oder 
die  Beschaffenheit  der  Ware  Anlass  geben 
kdxmten  (z.  B.  „SQesrahm-Margarine^^). 

g)  Die  an  den  gefüllten  Behältern  von 
mehr  als  3  Kgr.  Gewicht  angebrachten  registrir- 
teo  Plomben  müssen  mindestens  1  Cm.  im 
Durchmesser  haben  und  deutlich  erkennbar  sein. 

h)  Die  im  gewerbsmässigen  Kleinhandel 
oder  Einzel  verkaufe  von  Margarine  und  Mar- 
garinkäse zu  ver-^endenden  Papierumhüllungen 
müssen  in  der  Mitte  mit  einem  mindestens 
2  Cm.  breiten,  geradlinigen,  rothen  Streifen 
versehen  sein,  der  die  am  weitesten  voneinander 
entfernten  Ränder  ohne  Unterbrechung  ver- 
bindet. 

i)  Der  gewerbsmässige  Kleinhandel  oder 
Einzelverkauf  von  Oleomargarin,  Margarin- 
sehmalz  und  Kunstspeisefett  darf  nur  entweder 
anmittelbar  aus  den  vom  Erzeuger  in  den 
Handel  gebrachten  Originalbehältern  oder  aus 
Vorrathsgefäsaen  erfolgen;  letztere  müssen 
jedoch  in  der  den  Bestimmungen  unter  lit.  a 
bis  e,  beziehungsweise  f  entsprechenden  Weise 
bezeichnet  sein. 

k)  Soll  Margarine  oder  Margarinkäse  im 
Gross-  oder  im  Kleinverkehr  in  regelmässigen 
Stücken  verkauft  oder  feilgeboten  werden,  so 
müssen  diese  von  Würfelform  sein.  Auch  muss 


den  Würfeln  die  Inschrift  ,, Margarine ^^,    rj^^^f^ 
garinkäse'^  eingepresst  sein^  '.  i'.' 

Artikel    IV.     (Zu   §    II    des    Gesetees.}- 
Ueber  die  erzeugten  Mengen,  die  Vorräthe  ntt^^ 
die  Abliefei'nngen  von  Oleomargarin,  Margarilkei^^L^ 
Margarinschmalz  und  Margarinkäse,  die  für  dejl^i 
Export  oder    zur  Weiterverarbeitung    in    inlSti-  *i 
dischen    Margarinfabriken    hergestellt    wurdeoi  v 
sind    von    den  £rzeug:ern    besondere  Aufschrei- 
bungen   zu    führen,    in    welche    den  Aufslchta« 
Organen  Einsicht  zu  gewähren  ist. 

Artikel  V.  Hinsichtlich  jener  der  Milch- 
butter oder  dem  Butterschmalze  oder  dem 
Schweinefette  ähnlichen  Erzeugnisse,  welche 
ohne  Verwendung  von  Milchfetl,  beziehungs- 
weise von  Schweinefett  hergestellt  werden,  / 
femer  hinsichtlich  jener  dem  Oleomargarin 
ähnlichen  Fettgemenge,  welche  durch  Ver- 
mischung von  thierischen  oder  pfianzlichuen 
festen  oder  halbweichen  Fetten  (z.  B.  Talg, 
Premier  jus,  Oleomargarin,  Cottonstearin  u.  dgl.)  , 
miteinander  oder  mit  fetten  Oelen  hergestellt 
werden,  finden  die  Bestimmungen  des  Gesetzes 
vom  25.  October  1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  26,  und 
dieser  Verordnung  sinngemässe  Anwendung«     ^ 

Unverfälschte  Fette  bestimmter  Thier-  üpd 
Pflanzenarten  dürfen  nur  in  der  ihrer  wirk- 
liehen  Beschaffenheit  entsprechenden  Bezeich- 
nung in  Verkehr  gebracht  werden. 

Artikel  VI.  Diese  Verordnung  tritt  drei 
Monate  nach  dem  Tage  der  Kundmachung  in 
Wirksamkeit. 
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Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  des 
Ministeriums  des  Innern  vom  18.  (31.)  Jänner  Nr.  28  wurde  die  Stadt  Batum  für  pestverseucht 
erklärt  und  angeordnet,  dass  gegenüber  Herkünften  aus  diesem  Hafen  die  mit  den  Verordnungen 
vom  2.  und  25.  November  Nr.  472  und  491  (siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  513  und  571)  ver- 
fugten Maassnabmen  Anwendung  zu  finden  haben;  gleichzeitig  wurde  die  Stadt  Smyrna  und 
der  Golf  von  Smyrna  für  pestfrei  erklärt  und  die  Verordnung  vom  5.  (18.)  Jänner  Xr.  5 
(siehe  S.  59  d.  Bl.)  ausser  Kraft  gesetzt. 

Italien.  Laut  Seesanitätsverordnung  vom  3.  Februar,  Nr.  2,  ist  der  Hafen  von  Niu- 
taehang  als  pestverseucht  anzusehen,  und  sind  gegenüber  Herkünften  aus  dem  Golfe  von  Liautuug 
zwischen  Niutschang  und  Schanhai-Kwan  die  vorgeschriebenen  Maassnabmen  in  Anwendung  zu 
bringen. 

Rumänien.  Die  Quarantaine  gegenüber  Herkünften  aus  Smyrua  (siehe  S.  35  d.  Bl.) 
warde  durch  eine  ärztliche  Visite  ersetzt;  der  Hafen  von  Constantza  ist  für  diese  Herkünfte 
wieder  geöffnet  und  die  Wareneinfuhr  aus  Smyrna  gestattet. 
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Inften  ans  Batum  wurde  eine  fünftägige,  im  Hftfen  von  Snlioa  su  ab- 
angeordnet;  die  Einfuhr  der  im  Cap.  11,  Titel  IV  des  Reglements  der 
LDgefUhrten  Waien  ans  diesem  Hafen  ist  verboten. 

:  d  a  d  sind  in  der  Woche  vom  4.  bis  10.  Februar  4  Erkrankungen  und 
-mitte It  worden. 

Eur  Rattenvertilgung  auf  Schiffen.  t)ie  vom  Obersten  SanitSta- 
•\  ausgearbeitele  lostructioD  für  die  Ratten vertügnng  aufScbiffeu  hat  die 
;ung  erhalten.  GemAss  dieser  Instruction  haben  sich  alle  aus  pestverseucbt«n 

Schiffe  während  der  Absolvirnng  der  Quarantaine  im  Lazaretbe  der 
interiiehen.     Schiffe    ans    verseuchten    HSfen,    die    mit   einem  Certificate 

bestätigt,  dass  auf  denselben  seit  ihrer  Abfahrt  aus  dem  verseucbten 
;nng  vorgenommen  wurde,  dürfen  nach  ihrer  Zulassung  zum  freien  Ver- 
ifahren,  ohne  jedoch  an  den  Quais  ansulegen.  Schiffe,  welche  aus  einem 
chen  oder  fremden  Hafen  kommen  und  mit  einem  Certificate  versehen 
■orgeht,  dasB  die  Tilgung  der  Ratten  vor  nitht  mehr  als  40  Tagen  vor- 
en  an  den  Quais  landen.  Schiffe  derselben  Herkunft,  welche  zwar  mit 
ihen  sind,   jedoch  Dschweislich  seit    4  Monaten    in    keinem    vcrdSchtig-en 

hüonen  gleichfalls  an  den  Quais  anlegen.  Alle  übrigen  haben  im  Hafen 
.nker  zu  gehen.  Die  an  den  Quais  liegenden  Schiffe  dUrfoD  sich  nur  auf 
Bter  der  Qunimauer  nähern.  Sie  haben  die  Landungsbrücken  und  die 
der  Nacht  einsuziehen  und  die  Schiffdtaue  mit  geeigneten  Vorrichtungen 
n  zu  versehen.  Die  im  Hafen  oder  auf  der  Rhede  weilenden  Schiffe 
gleichfalls  ähnliche  Vorrichtungen  anzubringen.  Barken  und  Lichterscbiffe 

nur  während  der  Zeit  des  Ein-  uud  Ausladens  an  dem  Schiffe  befestigt' 
gelandete  Schiffe,  welche  nach  einem  otlomanischen  Hafen  bestimmt  sind, 
igUDg  der  Arbeiten  in  ein  Lazareth  zur  Vornahme  der  Desinfection  und 
egehen,  soferne  ihr  Certificat  über  die  Rat  ton  Vertilgung  nach  obigen 
igkeitsdauer  verloren  hat;  letztere  Verfügung  bleibt  solange  in  Kraft,  als 
verseucfat  anzusehen  iSt.  Schiffe  aus  unrerseuchten   Hftfen  können   sich    in 

des  ReielieB  hegeben  und  dort  die  erwähnte  Desinfection  voroehinen 
sibst  ohne  Verzug  uod  in  kürzester  Zeit  auszuführeu.  Die  Kosten  der 
^hiffseigeatbümer,  heiiebunga weise  Schiffscapitän  zu  tragen.  Die  CapitSne, 
:r  Schi&e  sind  verpflichtet,    der  Sanitätsbehörde  alle  Auskünfte  zu   geben, 

die  Anwesenheit  von  Ratten  an  Bord   des  Schiffes  gefordert  werden. 
in  treten  gegenüber  Herkünften  aus  dem  Mittelländischen  Meere  einen  Monat 
ng  (am  14.  März  1.  J,),  gegenüber   allen    übrigen  Herkünften  nach    iwei 
)  in  Kraft. 

Instruction  angeschlossenen  Vorschrift  ist  die  Ratten  Vertilgung  durch 
'efeliger  Säure,  welche  durch  Antüoden  Von  Stangen  Schwefel  und 
hHltnisse  von  1  :  3  erzeugt  wird,  vorzunehmen.  Für  jeden  Cubikmeter 
Gr.  Schwefel  und  20  Gr.  Kohle  gefordert.  Anstatt  der  scbwefeligon  Säure 
phjxirende  Gast!  verwendet  werden.  Als  solches  wird  insbesondere  das 
ein  in  eisernen  Ballons  in  flüssigem  Zustande  verwahrtes  Gasgemenge,  em- 
ihrung  der  Ratten  Vertilgung  sind  die  Kielräume,  dss  Zwischendeck  und 
er  Anwendung  grosser  Wh sserm engen  zu  reiuigeu,  die  Wände  dieser 
ng,  bestehend  aus  je  1!>  Kgr.  Carbolsäure,  Sod«  und  Seife  auf  150  Liter 
vasehen.  Die  übrigen  Räume  (Cabinen,  Aborte  etc.)  sind  mittelst  Zer- 
,   Sublimatlösung  eu  desinficiren. 

X  Woche  vom  29.  Jänner  bis  5.  Februar  wurden  in  Tantah  10,  in 
nKafrenan    (bei  Ziftah)    2  und    in  Komeinnr,    District    Mitgamr, 

In  Bombay  sind  in  den  2  aufeinander  folgenden  Wochen  vom  1.  bis 
316  Erkrankungen  und  214,  2»3  Todesfälle  na  Pest  vorgekommen;  in 
den  4  Wochen  vom  15.  Deeember  1901  bis  11.  Jänner  I.  J.  nach- 
0  Erkranku-igen  und  15,  28,  22,  3G  TodesKIle,  in  Kuracheo  in  den 
icember  ISOl  bis  10.  Jänner  I.  J.  59,  33,  24  PesCfälle  verzeichnet. 
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Philippinen   (siehe  S.  60  d.  BL).    In  Manila   wurden    im  Monate  December  v.  J.^ 
ein  zelte  Pest  fälle  beobachtet. 

Capcolonie.     In  der  Woche  vom  12.  bis  18.  Jfinner  ist  in  Mosselbay    eine  nea6  Feftl^^j 
erkrankung  vorgekommen. 

Branlien,  In  Rio  de  Janeiro  wurden  in  der  Woche  vom  7.  bis  13.  Jänner  15  iieiHi> 
Erkrankangen  und  8  Todesfälle  constatirt. 

Die  Föderalregiernng  hat  mit  Decret  vom  24.  December  v.  J.  die    gegenüber  Herkfinftttt  :^$' 
ans  Glasgow  und  den  übrigen  Häfen  Schottlands  angeordnete  Quarantaine  ausser  Kraft  geaetst^. 

Blattern.    In    London    herrschen    seit    Monaten    Blattern    in    grosser  Verbreitung. ^  lo"^^ 
letzter  Zeit    wurden    in   den  Krankenhäusern    allein    wöchentlich    200 — 500  Erkrankungen    und 
30—40  Todesfälle  ausgewiesen. 

In  Paris  sind  den  Krankenanstalten  in  den  letzten  Wochen  bis  zu  33  Blatternerkran- 
kuDgen  zugewachsen. 

In  Nizza  und  Umgebung  hat  *  diese  Krankheit  eine  epidemische  Verbreitung  ange- 
nommen. Es  wurden  daselbst  während  des  Monates  Jänner  1.  J.  284  Erkrankungen  und  90  Todea- 
ßlle,  gegenüber  150  Erkrankungen  und  27  Todesfällen  im  Monate  December  v.  J.  beob*'  ';|1 
aehtet.  In  der  Zeit  vom  1.  bis  8.  Februar  sind  in  der  genannten  Stadt  92  Personen '  an 
Blattern  erkrankt  und  25  gestorben.  Die  Erkrankungen  treten  zumeist  unter  der  italienischen  ,t^v^ 
Arbeiterbevölkerung  auf.  Kürzlich  sind  auch  in  der  an  der  Riviera  gelegenen  Stadt  Ville- 
franehe    in    einem    Hause    5  Blatternerkrankungen  vorgefallen. 

Auch  in  Italien  herrschen  Blattern  in  einzelnen  Provinzen,  namentlich  in  Unter- 
Italien,  in  grösserer  Verbreitung.  In  Neapel  besteht  seit  mehreren  Monaten  eine  ausgebreitete 
Biattemepidemie.  In  Genua,  woselbst  im  Vorjahre  mehrere  Hundert  Blatternfälle  beobachtet 
wurden,  kommen  gegenwärtig  solche  Erkrankungen    nur  vereinzelt  vor. 

Auf  Malta  wurden  kürzlich  gleichfalls  zwei  Blatternfölle  beobachtet. 

In  Rio  de  Janeiro  (siehe  Jahrg.  1901  d.  BL,  S.  544)  sind  im  Monate  November  214 
und  im  December  v.  J.  172  B latter ntodesf^ille  ausgewiesen  worden. 


Vermischte  Nachrichten. 

AerzÜiche  Stellen  im  Dienste  de»  internationalen  Sanitäts-  und  Qnarantaine-Conseils  iik 
Alexandrien.  Der  internationale  Sanitäts-  und  Quarantaine-Conseil  in  Alezandrien  hat  im  „Bulletin 
qaarantenaire"  vom  30.  Jänner  1902,  Nr.  91,  nachstehende  ärztliche  Stellen  ausgeschrieben: 

1 .  Die  Stelle  eines  Arztes  für  den  Ueberwachungs-  und  Desinfections^ 
dienst  in  Suez  und  bei  den  Mosesquellen,  mit  welcher  ein  Jahresgehalt  von  8000  Francs^ 
der  sich  auf  12.000  Francs  erhöhen  kann,  verbunden  ist.  Gesuchen  um  diese  Stelle  sind  die 
Copie  des  Doctordiplomes,  Zeugnisse  über  praktische  Studien  in  der  Bakteriologie  und  über  Spe- 
eialkenntnisse  in  der  Epidemiologie,  ein  Gesundheitszeugnis  und  eine  verbindliche  Erklärung 
beisuschliessen,  dass  der  Candidat  sich  verpflichtet,  die  Stelle  im  Laufe  des  auf  die  officiella 
Verständigung  von  seiner  Ernennung  folgenden  Monates  anzutreten. 

2.  Die  Stelle  einer  A  e  r  z  t  i  n  im  Amte  von  Suez,  mit  einem  Monatsgehalte  von  26 — 38i^"Viooo 
egyptischen  Pfunden.  Erforderlich  ist  die  Vorlage  einer  Copie  des  Doctordiplomes,  eines  Gesund- 
heitszeugnisses und  der  sub  1  erwähnten  verbindlichen  Erklärung. 

3.  Zwei  Directorstellen  II.  Classe  bei  den  Aemtern  in  K  o  s  s  e  i  r  und  S  u  a  k  i  m  1 
mit  Monatsgehalten  von  22 — 28  egyptischen  Pfunden.  Den  Gesuchen  ist  die  Copie  des  Doetor-  -  :.:; 
diplomes,  ein  Zeugnis  über  absolvirte  Studien  in  der  Bakteriologie  und  Epidemiologie,  ein  \; 
Gesundheitszeugnis  sowie  die  sub  1  erwähnte  verbindliche  Erklärung  beizuschliessen.                                ;J 

Die  Bewerber  für  sämmtliche  vier  ausgeschriebenen  Stellen  haben  auch  ihre  Sprachen- 
kenntnisse anzugeben,  und  die  Competenzgesucbe  b  i  s  30.  März  1.  J.  an  den  Präsidenten  des 
internationalen  Sanitäts-  und  Quarant^ine-Conseils  in  Alexandrien  zu  richten.  Eine  Zurücklegung  .? 

der  eventuell  erlangten  Stellen  kann  erst  nach  einer  dreimonatlichen  Kündigung  erfolgen. 

Ueber  die  V^irksamkeit  des  Lnstig^schen  Pestheilserams.  Eine  amtliche  Zusammen- 
stelluDg  der  Berichte  über  die  seit  dem  Jahre  1897  bei  Anwendung  des  Lustig'schen  Pest- 
heilserums in  Bombay  gemachten  Erfahrungen  ist  vor  Kurzem  erschienen.  Aus  dem 
in  dieser  Zusammenstellung  enthaltenen  Berichte  G.  P  o  1  v  e  r  i  n  i's,  des  Assistenten  Professor 
Lustig's,  welchem  im  Verein  mit  Galeotti    die  Durchführung    der  therapeutischen  Versuche  mit 


n  LusHg'echeD  Setum  in  Bombay    fibertrftgen  war,  sind  folgende   iotereasante  Daten    tu  eot- 

Das  Serum  wird  von  Pierdeo  gewonnen,  die  mit  einem  aus  den  Bacillenleibem  dargeatellten 
leleoproteid  immunisirt  werden.  Heilversncfae  mit  diesem  Serum  waren  snnSebat  an  Mausen, 
.tten,  Meerscbweiocbea  und  Affen  angeatellt  worden  und  hatten  ein  aufmunterndes  Resultat  er- 
len.  Beim  Menschen  wurden  die  lajuctioneu  gewöhnlicli  unter  die  Haut  des  Armes  gemacht, 
tener  (bei  moribunden  Patienten)  in  die  Armvene,  endlich  Euweilen  in  den  Bubo,  ohne  in 
zteren  F&llen  von  besseren  Besultaten  b^leitet  tu  sein.  Locale  Infiltrate  nach  der  Injectiou 
irden    bei  aaeptisctier    EinBpritz.iing    nicht    beobachtet;    in  eiazelnen  Fällen  trat  Urticaris  auf. 

Für  die  Anwendung  des  Serums  gelten  folgende  Bestimmongeu :  Das  Serum  wird 
Pläichcben  zu  20  Cbcm.  ohne  weiteren  Zusatz  eines  Antisepticums  abgegeben.  Die 
iweseoheit  von  Coagulie  oder  Blut  im  Serum  ist  kein  Hiademis  fUr  die  Anwendung  desselben, 
i  Erwachsenen  werden  gewöhnlich  60 — 80  Cbcm.  auf  einmal  injicirt,  bei  Kindern  unter 
Jahren  die  HSlfte,  bei  Säuglingeb  10  Cbcm. 

Die  Serumbehandlung  muw  so  frühzeitig  bIb  nur  irgend  möglich  vorgenommen  «erden.  Die 
jactionen  aollen  womöglich  immer  des  Morgens  verabfolgt  werden.  Die  Menge  des  injicirten  Serame 
ngt  von  dar  Höhe  des  Fiebers  ab.  6— 8  Injectionen  in  der  oben  angegebenen  Quantität,  in  24sttlD- 
;en  Intervallen  verabfolgt,  genQgen  in  der  R-'gel  zur  Heilung  eines  Erwachsenen.  Unterstützt 
rd  die  Heilung  noch  durch  ein  allgemein  rob^rirendes  Regime,  wie  es  auch  bei  anderen 
fectionsk rankheiten  üblich  ist.  Der  klinisch  ersichtliche  Effect  nach  Anwendung  des  HeileeTums 
steht  im  Temperaturabfall,  Zunahme  des  Blutdrackes,  Schwinden  der  nervösen  Symptome, 
irminderung  der  Qröase  und  schmerzhafien  Spannung  der  Bubonen  und  in  rascherer  Resorp- 
>n  derselben. 

Contraindicationen  für  den  Gebrauch  des  Serums  eiistiren  nicht.  Gegen  die  Misch  in  fectionen 
t  Coccen,  die  im  Verlaufe  der  Pest  zuweilen  auftreten,  ist  das  Serum  wirkungslos. 
)gänstig  für  die  Anwendungsweiee  des  Serums  sind  auch  Misch  in  fectionen  mit  Rückfallfieber 
d  Malaria. 

Bei  Pestpneumonie  wurde  niemals  ein  Heilerfolg  beobachtet.  Bezüglich  der  Hsilungt- 
.tistik  seien  im  Folgenden  einige  Zahlen  angeführt:  Im  Jahre  1897  wurden  probeweise  30  FftUe 
t  dem  aus  Italien  bezogenen  Serum  behandelt,  wobei  24  Heilungen  erzielt  wurden.  (Allerdings 
ndelte  es  sich  hier  um  Soldaten  und  Mohamedaner,  weitaus  widerstandsfähigere  Organismen 
:  es  die  Eingeborenen  sind.)  Von  den  4T5  Fällen,  die  nach  der  Ankunft  der  beiden  Asaiatenteo 
istig's  in  Bombay  theila  mit  aus  Italien  bezogenem,  tbeila  mit  in  Bombay  erzeugtem  Serum 
bandelt  wurden,  genasen   IST   (39  36%). 

Während  der  gleichen  Periode  wurden  im  Arthur  Boad-Hospital  1190  Patienten  ohne 
sr  u  m  behandelt,  to;)  welchen  233  (19-57<'/o)  geheilt  wurden,  desgleichen  im  Maratha-Hoipilil 
TS  Patienten  mit  646  (19'12o;o)  Heilungen,  endlich  im  Modikana-Hoapital  1384  Pal^ienten. 
n  welchen  295  (21'31Vo)  genesen  sind.  In  Bombay  wurden  während  dieser  Periode  24,752  Pest- 
le  mit  21.193  Todesfällen  gezählt,  was  einer  Heilungsrate  von  14  370/o  entspricht.  Von  32 
t  Serum  behandelten  Privatpatienten  aus  dem  Mittelstände  genasen   13. 

Die  durchschnittliche  Heilungsrate  von  etwa  39%  bildet  jedoch  nach  der  Anacbauung 
)  1 V  e  r  i  n  i'a  keineswegs  den  höchsten  Effect,  den  man  von  dieser  Serumbehandlung  n 
varten  hat,  da  es  einerseits  gelingen  kann,  in  Zukunft  bei  geeigneter  Darstellung  ein  viel 
rkaameres  Serum  herzustellen,  anderseits  die  ganze  Therapie  noch  im  Vereuchstadium  sieb 
Sndet,  Eumal  man  über  die  Doaia,  die  Art  der  Anwendung,  die  Wirkung  unter  verschiedensD 
dingungen  noch  nicht  genügende  Erfahrungen  sammeln  konnte.  Zu  berücksichtigen  ist  ferner, 
as  viele  Patienten  erat  im  sterbenden  Zustande  ina  Spital  gebracht  werden,  bei  welchen  sidi 
lurgemäaa  die  Serumbebandlung  ala  ohnmächtig  erweist.  Aua  atatiatischen  ZuBammenstelluugeD 
r  bebandelten  Fälle  nach  verschiedenen  Gesichtspunkten  ergab  sich,  dass  die  Zahl  der  Todesfllle, 
Stunden  nach  EUnlieferung  der  Patienten  in  das  Spital,  während  der  Serumperiode  geringer 
vorher  war,  daas  endlich  eine  hühere  Heiliingstiffer  in  jenem  Spitale  vorhanden  war,  wo 
rum  angewendet  wurde,  als  in  den  übrigen,  wo  ein  sonst  ganz  gleichartiger  Patienten  stand 
rhanden  war.  Auch  wurde  die  Beobachtung  gemacht,  dass  die  Sera  verdchiedener  Pferde  ver- 
liedene   Wirksamkeit  aufweisen. 

Verfasser  gelangt  somit  zu  dem  Schlüsse,  dass  wiewohl  die  Lnstig'ache  Behandlungs weise 
:  Pest  das  Ezpcrimentalstadium  nach  nicht  verlassen  habe,  schon  jetzt  behauptet  werden 
nne,  daas  man  in  ihr  ein  werthvolles  Mittel  zur  Bekämpfung  der  Pest  habe. 

'•ruiworUlcbar  BeaMUu;  LsSvIg  ««nsr.  Vvl^  nn  A\tn»  Htidsr  In  WlMi.  I>rsak  tob  FHeMsk  lUHr  ID  «ko- 
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Yerhandlimgeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratkes. 

In  der  am  20.  Februar  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes 
gelangten  nach  Mittheilungen  über  den  Stand  der  Pest  und  Blattern  im  Aus- 
lande folgende  Berathungsgegenstände  zur  Verhandlung. 

1.  Besetzungsvorschläge  für  je  eine  erledigte  Landes-Veterinärreferenten- 
und  Veterinärinspectorsstelle.  (Referent:  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Polansky 
im  Einvernehmen  mit  Ministeriairath  B.  Sperk.) 

2.  Gutachten  zum  Recurse  einer  Stadtgemeinde  gegen  die  Nichtgenehmigung 
der  für  den  Bau  des  städtischen  Schlachthauses  gewidmeten  Grundparcelle. 
(Referent:  a,  o.  Mitglied  des  0.  S.  R.  Ministeriairath  Dr.  J.  Daimer.) 

3.  Gutachten,  betreffend  die  Eignung  eines  Leitfadens  über  >Erste 
Hilfec  zur  gelegentlichen  Verwendung  beim  Schulunterrichte.  (Referent:  0.  S.  R. 
Hofrath  Prof.  Dr.  Gussenbauer.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  zum  Recurse  einer  Zuckerfabrik  und  eines 
Brauhauses,  betreffend  die  Ableitung  der  Fabrikswässer  in  die  Elbe.  (Refe- 
rent: 0.  S.  R.  Generalstabsarzt  Dr.  Kratschmer.) 

5.  Gutachten  über  die  Eignung  bestimmter  Wandtafeln,  betreffend  die 
Anatomie  des  menschlichen  Körpers  und  die  »Erste  Hilfe  bei  Un- 
glücksfällen«, zum  Unterrichtsgebrauche  an  Volks-  und  Bürgerschulen.  (Referent : 
0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Weichsel  bäum.) 

6.  Initiativantrag  des  0.  S.  R.  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Jak  seh,  betreffend  die 
Vermehrung  der  Hebammenschulen  in  Oesterreich,  insbesondere  in 
Böhmen. 

Zur  Vorberathung  über  diese  Angelegenheit  wurde  ein  Specialcomite  eingesetzt. 
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erichte  des  Chefarztes  der  k.  k.  Folizeidireetion 
in  Wien  fflr  das  Jahr  1900. 

[.  FoliHi-ChefkTzte  Rtgitrangwath  Dr.  Andreas  WillaÜI. 

L  Der  polizeiärztliche  Status. 

)  ist  die  Äufbeasernng  des  Rftogea  und  der  Beziige  der  Polizei- 
/irksamkeit  getreten,  dass  der  Chefarzt  in  die  VII.  Rangsclasse  . 
^on  den  neu  Bjatemisirten  Polizei-Oberbezirksarztesstellen  der  , 
lesetzt  wurden;  ferner  rückten  hiedurch  und  durch  die  Ver- 
zteBBtellen  der  IX.  Rangadasse  in  dieaelbe  aus  der  X,  3  Polizei- 
lie  X.  Rsngsckese,  aus  welcher  ein  Polizeibezirkearzt  in  den 
Bt,  wurden  zwei  mit  1200£  adjntirte  Polizei- Assistenzärzte 
iig  des  höheren  Adjutums  von  1200.K'  gelangten  3  adjutirte 
I  den  Bezug  des  Ädjutums  jährlicher  1000  Ä^- 3  bisher  nicht 
e. 

rrlickungen  werden  sich  auf  die  4  folgenden  Jahre  1901 — -1904 
1904  wird  der  Stand  der  Polizeiärzte  completirt  sein  und  be- 
farzte  (VII),  6  Oberbezirksärzten  (VIII),  18  Bezirksärzten  in 
X.  RangBclasse,  9  mit  1200  und  8  mit  1000  A"  adjutirten, 
rten  ABsistenzärzten. 

II.  Der  chefärztliche  Dienst 

t  nicht  nur  der  Chef  der  Folizeiärzte,  sondern  zugleich  der 
otizeidirection  und  als  solcher  der   Vorstand  des  Sanitätsdepar- 

ferner  der  Chefarzt  der  k.  k.  Sicherheits wache, 
ohzeiärzte  hat   er   die  diBciplioäre   und    fachmännische  Leitung 
eberwachung    des   polizeiärztlichen  Dienstes,   welche  Obliegen- 
he  Nachschau,   die  Einsichtnahme    in    ihre  Berichte   und  G-ut- 

der  monatlichen  Versammlungen  und  den  persönlichen  Verkehr 
1er  Folizeidireetion  erfüllt  werden. 

Berichte  der  Polizeiärzte  bestehen  in  den  monatlichen  ziffer- 
oth wendigen  Erläuterungen  versehenen  Berichten  über  ihre 
er  in  den  wöchentlichen  ziSermässigen  Ausweisen  Ober  die 
len  zugewiesenen  Proatituirtcn  mit  namentlicher  Angabe  der 
bgegangenen  und  den  speciellen  Daten  über  die   in  ein  Spital 

in  den  Jahresberichten  Über  die  Wahrnehmungen  über  die 
sse  ihres  Bezirkes  und  tiber  im  Pros ti tu i rten -Unters uchungs- 
bruDgen.  Die  Monatsberichte  werden  vierteljährig,  die  Jahres- 
ge  des  chefärztlichen  Jahresberichtes  der  Statthalterei  nnd  von 
n  des  Innern  vorgelegt.  Jede  Monatsversammlung  ist  doppelt, 
id    ungeraden  Tage,   damit   die   dienstfreien   Polizeiärzte    theil- 

rtement  der  Polizeidirection  ist  der  Section  für  administrative 
untersteht  also  dem  Chef  dieser  Section,  in  Bezug  auf  die 
Präsidium   zugewiesenen    Agenden   aber   direct   dem   Polizei- 

u'zte   als  Vorstand    dieses   Departements   ist   ein    Assistenzarzt 

schäftsatücke  des  Sanitätsdepartements  betrug  im  Berichtsjahre 
nt   bekommt   nicht   nur   den  Sanitätsdienst   und   die   Sanitäts- 


—  87  —  ■; 
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Verwaltung   betreffende   Acten    zngetheilt,    sondern    erhält    auch    von    den    übrigen  y'l 

Departements  zahlreiche  Actenstücke  zur  Einsichtnahme  und  gutachtlichen  Aeusserung, 
besonders  viele  vom  Centralinspectorate  und  Oekonomiereferate  der  Sicherheitswache.  '. 

Dem  Chefarzte  obliegen  überdies  die  Untersuchungen  der  Staatsbeamten  der 
VI-,  VII.  und  yill.  RangscIasse  in  Bezug  auf  Krankheit,  Urlaubsbedürftigkeit  und 
Versetzung  in  den  dauernden  Ruhestand.  Die  Zahl  dieser  Untersuchungen  und  der 
über  dieselben   ausgestellten  Gutachten    betrug   im  Jahre  1900  92.    Die  diesfklligen  ^ 

Ansuchen  der  Amtsvorstände  der  betreffenden  Beamten,  zu  denen  auch  die  Professoren  ^^ 

der  Mittelschulen  gehören,  gelangen  theils  im  Dienstwege   der  Polizeidirection,   theils 
im  kurzen  Wege  an  den  Chefarzt,  und  erfolgt  die  Erledigung  auf  demselben  Wege. 

Der  Inspectionsdienst  des  Chefarztes,  über  welchen  in  einem  eigenen  Abschnitte 
berichtet  wird,  ei*streckt  sich  auf  die  sanitäre  Revision  aller  Commissariate,  Sicherheits- 
wachkasernen  und  Wachzimmer,  Ueberwachung  des  ärztlichen  Inspectionsdienstes 
in  den  Theatern,  Vergnügungs-Etablissements  und  Schaustellungen  im  ganzen  Polizei- 
rayon  and  nimmt  daher  sehr  viel  Zeit  und  Mühe  in  Anspruch. 

UL  Der  polizeiärztliche  Dienst  in  den  Bezirken.  v 

Ueber  denselben  geben  die  Summarberichte  Aufschluss,  von  welchen  der 
eine  die  poUzeiärztlichen  Amtshandlungen  nach  Monaten,  der  andere  nach 
den  Polizeibezirken  darstellt  und  die  Thätigkeit  jedes  einzelnen  Polizeiarztes  ziffer- 
mässig  ersichtlich  macht.  Die  Monatsummarien  werden  aus  den  von  den  Aerzten 
monatlich  zu  liefernden  ziffermässigen  und  nominativen  Ausweisen  vom  Stellvertreter 
des  Chefarztes  zusammengestellt,  in  den  Monatsversammlungen  vorgewiesen  und 
eventuell  besprochen,  hienach  aber  im  Wege  der  k.  k.  Statthalterei  dem  k.  k.  Mini- 
sterium des  Innern  vierteljährig  vorgelegt;  die  Jahressummarien  wurden  von  dem 
dem  Chefarzte  zugetheilten  Polizei-Assistenzärzte  zusammengestellt. 

Die  Gesammtzahl  der  ausgewiesenen  Amtshandlungen  beträgt  ohne  Hinzu- 
rechnung der  periodischen  Untersuchungen  der  in  Evidenz  stehenden  Prostituirten 
92434.  Darunter  waren  1522  polizeiliche  Leichenbeschauen  —  die  obligatorische 
Todtenbeschau  obliegt  den  städtischen  Aerzten  —  gegen  das  Vorjahr  um  113  mehr. 

Die  Veranlassung  war  in  406  Fällen  Selbstmord,  die  grösste  Zahl  im  Juli  (45) 
und  November  (41)  und  im  Polizeibezirke  Brigittenau  (38);  ferner  135  mal  Tod  durch 
Zufall,  am  meisten  im  April  (19)  und  im  Bezirke  Favoriten  (34),  durch  fremde  Ge- 
walt 114  mal,  am  häufigsten  im  Juli  (17)  und  in  Ottakring  (24);  am  häufigsten  war 
die  Veranlassung  Unbekanntheit  der  Todesursache  (724  mal).  In  231  Fällen  wurde 
die  gerichtliche  Obduction  beantragt,  über  welche  die  Staatsanwaltschaft  ent- 
scheidet, in  838  die  sanitätspolizeiliche,  deren  Vornahme  der  magistratischen  Com- 
mission  zusteht,  in  453  lautete  der  polizeiärztliche  Antrag  auf  Beerdigung  ohne  Ob- 
daction. 

Strafgerichtliche  Untersuchungen  haben  die  Polizeiärzte  11210  vorgenommen, 
und  zwar  bei  338  schwer  und  818  leicht  Verletzten,  bei  419  war  der  Grad  noch 
nicht  bestimmbar,  bei  1932  war  keine  Verletzung  vorhanden.  Die  meisten  schweren 
Verletzungen  kamen  der  Zeit  nach  im  Juli  und  dem  Orte  nach  im  Bezirke  Leopold- 
stadt vor  (38,  beziehungsweise  44).  Wegen  geschlechtlicher  Delicto  wurden  332  Unter- 
suchungen vorgenommen,  und  zwar  238  wegen  Nothzucht  und  Schändung  (33  im 
Juni,  28  im  Polizeibezirke  Schmelz),  wegen  Unzucht  wider  die  Natur  43,  wegen 
Fruchtabtreibung  und  Kindesmord  51. 

Nicht  strafgerichtliche  Verletzungen  waren  408  mal  Gegenstand  der  polizei- 
arztlichen  Untersuchung;  von  diesen  waren  66  schwer,  302  leicht,  40  unbestimm- 
baren Grades. 

Anderweitige  polizeiärztliche  Untersuchungen  wurden  7666  vorgenommen, 
davon  4242  zur  Constatirung  der  Eignung  für  die  Aufnahme  in  verschiedene  Wohl- 

0* 
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1 

italt,  I 

ind-   ] 
,ner. 


Versorgung,    Kinderasyl,    Fiodelhaus,   BesserungBansl 
irbafühigbeit  (361)  und  der  ArresltUhigkeit  (Ö55). 
estanten  wurden  59711  polizeiärztlich  nuf  ihren  Gtesund- 

wurden  382]VIänner  und  529  Frauen  venerisch,  67  Männei 

fiindcn. 

Bchlagnafamter   gesund  he  itsschäd  lieber  Stoffe   erfolgte   nur 

i  sie  den  städtischen  Organen  obliegt. 

tren  die  Polizeiärzte  2535  mal  tbätig-,  die  erste  Hilfeleistung 

die  S i eh erheits wache  und  die  Kettuagsgesellscbafteij. 
Geisteszustandes  wegen  Abgabe  in  eine  Anstalt  (Beob- 
nstalt)  erfolgten  2964,  die  meisten  im  Juli  und  December 
i  Alsergrund  (260),  wo  sich  diese  Anstalten  befinden,  Leopold- 
iche  Zugereiste)  und  Ottakring  (253,  viele  Alkoholiker). 
if  ihre  Zurechnungafäbigkeit  untersucht,  die  meisten  i.90) 
igen*)  und   in    der  Leopoldstadt   (108);   315    wurden   auf 

strafbaren  Handlung  untersucht, 
'ztlicben  Untersuchungen  von  Staatsdienern,  Witwen    und 

Lehrern    und  ScbUlern    an   Staatsanstalten    erreichte  die 

rden  14  constatirl,  bei  Infectionskrankheiten  intervenirten 
jiestionen  fallen  in  die  Competenz  der  städtischen  Aerzte. 
ien  Gebissene  wurden  12  untersuclit  und  die  Certificate 
tur  in  der  k.  k.  Krankenanstalt  Rudolfstiftung  ausgestellt, 
[unden  Gebissene  380,  die  meisten  im  Juli  (61)  und  im 
Hunden,  deren  Gesundheitszustand  unbekannt  blieb.  256. 


ärztliche  Dienst  im  Polizei-Gefangenhanse. 

>nen,  welche  im  Berichtsjahre  im  Gefangen  hause  unter- 
,  somit  046  Percent  in  die  Spitäler  abgegeben  worden, 
t  mit  venerischen  Erkrankungen,  und  zwar  28  Frauens- 
r  geheimen  Prostitution  ergeben  waren,  3  als  Prostituirle 

Iteser  Erkrank ungszifTer  erklärt  sich  daraus,  dass  die  dem 
Kommissariaten  Eingelieferten  auf  den  letzteren  vor  der 
intersuchen  sind,  und  die  im  Gefangenhause  constatirten 
it  daselbst  aufgetreten  sind,  oder  wenn  sie  bestanden  haben, 
m  sind. 

(Scorbut,  Flecktypbus  u.  s.  w.)  kommen  trotz  der  un- 
les  Gefangeabauses  in  neuerer  Zeit  nicht  mehr  vor,  Dank 
tsdauer  und  der  sorgfUltigen  sanitären  Ueberwachung.  Die 
iner  dieses  Hauses  wächst  von  Jahr  zu  Jahr;  im  Vorjahre 
ihtsjahre  27609. 

itlicher  Polizeiärzte  ist  die  Instruction  vom  30.  September 
n  L.  G.  und  V.  Bl.  Nr.  65  ex  1892,  maassgebend.  Da» 
>rangestellte  Organisationsstatut  ist  durch  die  Neusystemi- 

Statue  vom  17.  September  1899  ausser  Kraft  getreten, 
Tuction  selbst  haben  keine  Aenderung  erfahren.  Jedem 
2  Polizeiärzte  zugetheilt,  welche  ohne  Rücksicht  auf  ihren 
[nanenzdienste  wechseln,  dreimal  am  Tage  des  Dienstes 
estanten  und  zu  der  sonstigen  Amtshandlung  am  Corn- 
er übrigen  Zeit   stets  zu  finden   sein   mtissen,   um   jedem 

den   dienstfreien  Tagen    untersuchen   sie   die   ihnen   zur 


laligen   Untersuchung   zagewieaeaen,   in  Kridenz    stehenden  Prosti- 
ler,   wenn  die  Noth  es  erfordert,  ebenüalls   auf  Ruf  erscheinen    und 
eitig  zu  Buppliren;  dasa  der  Dienet  in  den  verschiedenen  Bezirken, 
je  nach  deren  Einwohnerzahl  und  Äuadehnnng,   die  Foiizei&rzte  verschieden   in  An- 
spruch nimmt,  liegt  auf  der  Hand  1  immer  aber  bleibt  er  ein  beschirerllcher  und  sehr  > 
verantwortliche!-.  In  der  Regel  haben  sie  in  ihrem  Amtsbezirke  zu  wohnen. 

Ihre  Weisungen  in  Dienstesangelegenheiten  erhalten  sie  durch  den  Amtsvorstand 
des  Commissariates  oder  seinen  Stellvertreter,  eventuell  den  diensthabenden  Beamten. 
Der  dienst-  und  rangjUngere  ist  in  Bezug  auf  den  Dienst  dem  älteren  untergeordnet; 
in  fachlicher  Beziehung  unterstehen  alle  Polizeiärzte  dem  Chefarzte,  dem  auch  die 
Aufsicht  über  ihren  Dienst  obliegt. 

Erfordernis  für  die  Anstellung  ist  das  Doctorat  der  gesammten  Heilkunde,  der 
mindestens  einjährige  Dienst  in  einem  öffenllichen  Krankenhause  als  Assistenzarzt, 
und  zwar  mindestens  drei  Monate  auf  einer  chirurgischen  und  drei  auf  einer  Ab- 
theilung oder  Klinik  für  Syphilis  und  Hautkrankheiten,  endlich  die  mit  Erfolg  ab- 
gelegte Prüfung  zur  Erlangung  einer  Anstellung  im  üfFentlichen  Sanitätsdienste  bei 
den  politischen  Behörden.  \ 

Die  Bestimmungen  der   genannten  Instruction   gelten,   soweit   die   anderartigen 
Verhältnisse  des  Polizei-Ge&ngenhauses   keine  Abweichung   bedingen,   auch    fUr   die''! 
beiden  demselben  zugetheilten  Aerzte. 


V.  Prostitution. 

A.  Bericht  über  die  in  Evidenz  stehenden  Frostituirten. 
Die  Gesammtzshl  der   im  Jahre  1900  in  sittenpolizeilicher  Evidenz  gestandenen 
Frostituirten  betrug  2547.  Der  Vergleich  mit  früheren  Jahren  ergibt: 


im  Jahre  1898 2533 

.       .      1899 2322 

.       .      1900 2547 


im  Jahre  1894 2792 

•       .      1895 2375 

.       .      1896 2446 

>       .      1897 2380 

Am  letzten  December  1900  standen  1780  Prostituirte  in  Evidenz,  deren  Ver- 
theilung  in  den  einzelnen  Polizei  bezirken  eine  sehr  ungleiche  war. 

Wie  immer  waren  die  meisten  in  den  Bezirken  Stadt,  Leopoldstadt,  Alsergrund, 
zu  welchen  Dank  der  Thätigkeit  eines  neuen  Referenten  in  diesem  Jahre  noch 
Landstrasse  kam|;  aus  letzteren  Umstände  ersieht  man  allein  schon,  dass  die  nach- 
folgend ausgewiesenen  Zahlen  nicht  die  im  Bezirke  vorhandenen,  sondern  nur  die 
in  Evidenz  stehenden  Frostituirten  angeben,  wie  denn  auch  die  Z^l  der  am  Schlüsse 
des  Berichtsjahres  in  Evidenz  gestandenen  in  einem  grellen  Missverhältniaae  zur 
Einwohnerzahl  steht. 


I.  Innere  Stadt 339 

II.  Leopoldstadt 311 

III.  Landstrasse 172 

IV.  Wieden 94 

V.  Margarethen 


VII.  Neubau 144 

VIII.  Josefstadt 52 

IX.  Aisergrund 183 

X.  Favoriten 36 

XI.  Simmering 1 

XII.  Meidling 11 


XIII.  Hietzing — 

XIV.  Rudolfsheini 45 

XV.  Schmelz 16 

XVI.  Ottakring 85 

XVII.  Hernais 21 


VI.  Mariahilf 145     XVIII.  Währing 40 


XIX.  Döbling 

XX.  Brigittenau 24 

XXI.  Prater '.) 

XXII.  Floridsdoi-f — 


Zusammen 


1780 


43  Jahre  alt 
45 


41 

49 

44 

Sl 

Hll 

hh 

23 

Sfi 

17 

S7 

2» 

m 

15 

21 

17 

ilter  TOB  16  Jahren  (15),  die  Aelteate  zählte 
!0  und  25  Jahren,  beziehungsweise  im  Alter 
Iren  200,  zwiaehen  20  und  30  Jahren  1148, 
10—50  Jahren  78,   über  55—59  Jahren  14. 

:and. 


t    Geschiedene 

67  =  3-76  Percent 

!  Witwen   .     . 

32  =  1-79       . 

lenselben  waren 

t.     ...     20 

31  Jahre  alt ...     .       1 

20 

32       . 

.....       1 

6 

33       . 

.....        1 

6 

36       . 

.....       2 

3 

41        . 

.....       1 

7 

42       . 

.....       1 

1 

2 

alt,  die  Aelteste  42,' die  Meisten  (276)  waren 
mit  18  Jahren;  unter  20  Jahren  waren  146, 
r  30— 42  Jahre  waren  7. 
enatmädchen  197,  Verkäuferinnen  und  Gas- 
irikearbeiterinnen  19,  Beschäftigungslose  17, 
te   1,    Postmanipulantin    1,    Bäekergehilfens- 


der   Prostituirten  in    Evidenz, 

egen    venerischer     Krankheitsformen   in  ein 
739,  das  ist  29  Percent  der   in  Evidenz  ge- 


an  Tripper  und  Syphilis. 
■  Schanker  und  Syphilis 
>    allen  drei  zugleich 
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Eigentliche  Syphilis  (primäre  und  allgemeine)  kam  also  bei  343  Prostituirten  vor. 

Die  739  im  Verläufe  des  Jahres  erkrankten  Prostituirten  gaben  zu  2686  Spitals- 
tbgaben  Anlass,  was  darauf  zurückzuführen  ist,  dass  eine  grosse  Zahl  derselben 
I  wiederholt  erkrankt  ist  —  Wiederholte  Erkrankungen  kamen  vor. 

An  Tripper: 

bei  19  Personen 2mal     bei  3  Personen 4mal 

>7         »  3»  >1  Person 5  » 

An  weichem  Schanker: 

bei  25  Personen 2mal  I  bei  1  Person 5mal 

»8        »  3»        »1>  10  » 

An  Syphilis: 

bei  40  Personen 2mal  <  bei  2  Personen 6  mal 

»22         >  3  »        »2         »  9  » 

»16         >  4»        »1  Person  10  ^ 

>      2         »  5   » 

Vereiterung  der  Leistendrüsen  kam  30mal  vor. 

Ungewöhnlicher  Sitz  der  Erkrankungen: 

Sklerose  an  der  Vaginalportion  6  mal     Sklerose  oberhalb  Clitoris     .     .     .     Imal 

Weiches  Geschwür  an  der  Vaginal-  »         an  der  Scheide  ....     1  » 

portion 2  > 

Anderartige  Erkrankungen  betrafsn: 

Krätze  (18),  Herpes  tonsurans  (6),  Gesichtsrose  (1),  Phlegmone  (1),  Brustdrüseü- 
entzündung  (1),  Abscess  am  After  (1),  FoUiculäre  Halsentzündung  (6),  Phosphor- 
▼ergiftung  in  selbstmörderischer  Absicht  (6),  Fallsucht  (1),  Progressive  Lähmung 
'nach  Lues  vor  15  Jahren)  (1),  Alkoholismus  (Beobachtungsetation)  (1),  Acuter  Ge- 
lenksrheumatismus  (1),  Bronchopneumonie  (1,  gestorben),  Lungenblutung  (1),  Lungen- 
tuberculose  (5,  hievon  3  gestorben),  Lungen-  und  Rippenfellentzündung  (3,  hievon 
2  gestorben),  Rippenfellentzündung  (5),  Gallensteine  (1),  Katarrhalische  Gelbsucht  (1), 
Bauchfellentzündung  (3,  hievon  2  gestorben). 

Von  den  wegen  liederlichen  Lebenswandels  Untersuchten  litteu  an:  Tripper  307, 
weichem  Geschwür  67,  Syphilis  202. 

Schwangerschaft. 

Schwanger  wurden  40  Prostituirte  in  Evidenz  =*  lö^oo?  ^^^  denen  15  = 
35*7  Percent  ein  reifes,  lebendes  Kind  gebaren.  Von  diesen  Personen  standen  im 
Alter  von: 

18  Jahren 1    23  Jahren 1    30  Jahren '    1 

19  .         2    24       »         1    32       >         1 

20  .        1    25       »         2    34       >         3 

22     .        .....     1    28       >         1 

Eine  gebar  im  VIII.  Monate  ein  lebendes  Kind. 

Unbekannt  blieb  der  Ausgang  bei  9,  weil  sie  entweder  das  Gesundheitsbuch 
zurücklegten,  oder  zur  Zeit  des  Berichtsschlusses  noch  schwanger  waren. 

Eine  27jährige  war  zum  7.  Male  schwanger,  darunter  hatte  sie  einmal  Zwillinge; 
«iöe  Prostituirte,  welche  als  solche  3  lebende  Kinder  hatte,  wurde  zum  4.  Male 
schwanger. 


Percent  der  GeschwKngerteD,  un 

Mondmonate    .     .     .  3 1 7.  M 

.     .     .  2!  8. 
in: 

t  Jahren 2  1  27  J 

►       >         3l3l 

)       »         2; 

itritt  wurde  bestraft  bei  21  F 
1  Tag,  Imal  2  Tage,  Imal  19 

der  Spi talsbehaadlung. 
bis  zu  141  Tagen  (Maximnm) 
.  .  222  I  29  bis  za  42  Tage 
.     .       75  I  darüber  hinaus  Ter  ei 

n  2  big  zu  42  Tagen,  und  zwa 
■  .  211  I  29  bis  zu  42  Tage 
.     .     155  I 

gsuge  6900. 

L36  Tagen,  und  zwar  von: 
.  .  284  29  bis  zu  42  Tagei 
.  .  165  I  43  .  .  56  . 
e.  Qesamintzafal  der  Verpäegsts 
italstage  fflr  venerische  Krank 
lg  im  Berichtsjahre  23.016;  di 
nfectionen  anzusehen. 


igesetze  und  Verordnungen 


iterreichi- 

frsneDheim"  in  Wien, 

m  2L  No- 

gaaae  Nr.  15,  und  m 

53, 

zu  BiedermBDDBdorf  gt 

zfthluDg  von   IK  20  h 

zubringen. 

hrUppelter 

Zur    Aufnahme 

Ut«rr«letal- 

stalten  sind  Knaben  1 

einem    körperlichen    ( 

Landtag  hat 

■ich  aber  selbst  oder 

i  1901    den 

können,  im  schulpflict 

erkrüppelte. 

Die  Erziehung  ei 

Herr« ich  lu- 

endnng  der  Schulpflic 

1    der    CoD- 

deren    Fallen    auch 

(Vaiaenhilf«- 

16.  Lebensjahres  fort| 

Kmdem  er- 

Diese    FUrsorge 

n  im  „Lieb- 

bildet  einen  Theil  der 

tj  . 
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Die  gestifteten  Plätze  werden  vom  nieder- 
Österreichiflchen  LandesauBSchusse  über  Vor- 
schlag der  Armenbehörden  des  Landes»  bo- 
ziehnngs weise  des  Magistrates  der  k.  k.  Reichs- 
banpt-  und  Residenzst-adt  Wien  besetzt. 

Die  zuständigen  Armenbebörden  (bezie- 
ziehangEweise  die  Gemeinde  Wien)  haben  von 
der  täglichen  Verpflegsqnote  für  die  von  ihnen 
prftsentirten  Kinder  10  h  pro  Kopf  und  Tag  zu 
entrichten,  während  der  restliche  Theil  der 
Verpflegsgebühr  bei  nachgewiesener  Unein- 
bringlichkeit  aus  dem  niederösterreichischen 
Siechenhausfoude  bestritten  werden  kann. 

-Bewerbungsgesuche  um  Aufnahme  ver- 
krüppelter Kinder  auf  einen  der  vorbezeichneten 
Landesplätze  sind  bei  der  zuständigen  Annen- 
behörde, beziehungsweise  dem  Magistrate  der 
k.  k.  Reiefashaupt-  und  Residenzstadt  Wien 
oder  beim  niederösterreichischen  Landesaus- 
Bchosse  einzubringen. 

Denselben  sind  an  Beilagen  anzuschliessen : 

1.  Ein  von  einem  öffentlich  angestellten 
Arzte  (k.  k.  Bezirks-  oder  Gemeindearzte)  aus- 
gefertigtes Zeugnis  über  den  körperlichen  und 
Geisteszustand  des  aufzunehmenden  Kindes,  in 
welchem  Zeugnisse  gleichzeitig  bescheinigt  sein 
muss,  dass  seit  6  Wochen  in  der  Familie,  dem 
Hause  und  der  sonstigen  Umgebung  des  aufzu- 
nehmenden Kindes  eine  ansteckende  Krankheit 
nicht  wahrzunehmen  gewesen  ist; 

2.  die  ämtliche  Nach  Weisung  der  Zustän- 
digkeit des  Kindes  oder  seiner  leiblichen  Eltern 
(Heimatschein) ; 

3.  ein  Altersnachweis  (Taufschein-  oder 
Geburtsschein)  des  aufzunehmenden  Kindes; 

4.  die  Zustimmung  des  Vaters  oder  des 
Vormundes  zur  Unterbringung  des  Kindes  in 
die  Anstalt; 

5.  den  Nachweis  der  vollzogenen  Impfung 
(IxDpfungszeugnis) ; 

6.  das    vorschrifsmässige   Armuthszeugnis. 

Dies  wird  btemit  zur  allgemeinen  Kenntnis 
gebracht. 


Erlass  der  k.  k.  bukowinaer  Landes- 
regierung vom  28.  Jänner  1902,  Z.  2062, 

an  sämmtliche  k.  k.  Bezirkshauptmannschaften, 

betr«flr«Bd    T«rlitttaii||f    der    Ternnarlücknoir 
von  Kindern  durch  Verbrennnnip  oder  Ver- 

brttlinnir- 

In  den  letzten  zwei  Jahren  sind  121  Per- 
sonen, zumeist  Kinder  in  Folge  Verbrennung 
oder  Verbrühung  gewaltsam  ums  Leben  ge- 
kommen. 

Die  meisten  dieser  Unglücksfälle  ereignen 
sich  zur  Winterszeit  dadurch ,  dass  die  Eltern, 
besonders  in  den  Landgemeinden,  die  Kitkder 
ohne  Aufsicht  zu  Hause  lassen,  wo  sodann  die 
sich  selbst  überlassenen  Kinder  am  Herdfeuer 
manipuliren  und  sich  durch  Entzünden  ihrer 
Kleider  oder  anderer  an  das  Herdfeuer  ge- 
brachten leicht  brennbaren  Gegenstände  schwere, 
zumeist  tödtliche  Brandwunden  zuziehen. 

In  vielen  Fällen  werden  kleine  zwei-  bis 
vierjährige  Kinder  zur  Winterszeit  auf  dem 
Backofen  gehalten,  an  diesen  schliesst  zumeist 
ein  gewöhnlicher  sogenannter  russischer  Ofen 
an,  an  welchem  ein  kleiner  offener  Sparherd 
angebracht  wird. 

Auf  diesem  Sparherde  wird  Wasser  in 
der  Regel  in  offenen  Gefässeu  bis  zur  Siede- 
hitze gekocht. 

Die  kleinen  auf  dem  Backofen  befindlichen 
Kinder  blicken  neugierig  über  den  etwas  her- 
vorstehenden russischen  Ofen  herunter,  werden 
wahrscheinlich  durch  die  aufsteigenden  Dämpfe 
des  am  Sparherde  siedenden  Wassers  betäubt, 
und  fallen,  das  Gleichgewicht  verlierend,  kopf- 
über in  das  siedende  Wasser,  wobei  sie  sich 
in    der  Regel  tödtliche  Verletzungen    zuziehen. 

Weiters  ereignen  sich  zahlreiche  Verbrü- 
hungen von  Kindern  auch  dadurch,  dass  die- 
selben in  den  engen  Kochstuben  gebalten 
werden,  hier  sich  an  den  Feuerherd  drängen, 
oft  durch  ungeschicktes  Manipuliren  mit  sieden- 
dem Wasser  gefüllte  Gefässe  zum  Sturze 
bringen  und  sich  hiebei  tödtliche  Verletzungen 
zuziehen. 

Auch  kommt  es  nicht  selten  vor,  dass 
Kinder  an  mit  heissem  Wasser  manipulirende 
Personen    sieh    herandrängen    und    aus  Unvor- 
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Die    k.   k.    Beiirkshsi 
eingeladen,  s&mintli che  unter 
und  GuCegebiete    auf   die    '. 
fälle  der  Verbrenunng  oder 
Kinder    mit   der  Anfforden 
machen,  durch  Belehrung  d 
die    thuulichste    Vermeiduni 
fttlle  hinzuwirken,    und  siel 
lassen,     das«,     wenn    ecbon    die    Unutte     des 
Haltens  der  Kinder  sur  Wintersxeit  am  Back- 
ofen sich  nicht  beseitigen  läset,  die  Erriehtang 
offener    Sparherde    vor    rnssiscben    Oefen    und 
vor  Backöfen  vermieden  werde. 

Auch  wird  es  sich  empfehlen,  lum  Zwecke 
der  Belehrung  der  Bevölkerung  in  der  an- 
gedeuteten Richtung  die  Schulleiter  und  die 
Ortsseelsorger  cur  Mithilfe  eintuladen. 


Rechtsprechung. 

telfnhi-nng  der  Zahntechniker. 

ingsgerichtshofes  vom  13.  November  1901,  Nr.  8351. 

chtshof  hat  über  die  Beschwerde  des  Josef  L.  P.  in  K.  W. 
:.  Ministeriums  des  Innern  vom  16.  Februar  1900,  Z.  d)58ä, 
mg  des  Titels  ,, russischer  diplomlrter  Dentist",  nach  der  am 
(an  öfi'entlichen  mündlichen  Verhandlung  zu  Becht  erkannt. 

unbegründet  abgewiesen. 
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;scheidung  wurde  dem  Beschwerdeführer  die  Führung  des  Titels 
ler  kaiserl.  ruseischen  Universität  des  beil.  Wladimir  in  Kiew" 
ler  sahn  technisch  au  Betriebsstätte  verboten,  weil  dieser  Titel 
1  Über  den  Umfang  und  das  Wesen  seiner  Gewerbsberechtignng 
iesch Werdeführer  als  Zahntechniker  —  abgesehen  davon,  dass 
thrung  eines  im  Auslände  erworbenen,  im  Inlande  ungiltigen 
Dentist  nicht  nachgewiesen  hat  —  die  Führung  des  Titels 
t  gestattet  ist. 

.ntscheidung  wird  seitens  des  Beschwerdeführers  aus  dem  Grunde 
ihrer  auf  Grund  des  Zeugnisses  der  kais.  Universität  in  Kiew 
an  dieser  UniversitSt  der  Prüfung  zur  Erlangung  der  Würde 
von  der  medicinischen  Facultät  derselben  den  Titel  eines  Den- 
el  verbundenen  Rechten  und  Vorzügen  erbalten  hat,  somit  auch 
ads  berechtigt  erscheine. 

rage  der  Beweiskraft  des  diesbezüglichen  vom  Beschwerdeführer 
liften  Zeugnisses  der  Universität  in  Kiew  vom  38.  November 
lungsgericbtshofes  auch  bei  Annahme  der  Richtigkeit  des  vom 
ballea  dieses  Zeugnisses  in  der  angefochtenen  Eutscheidung  eine 

werden. 
»eachwerdefUhrer    auf  Grund    der  Concession    der  Statthalterei 

T369T,  lediglich  zum  Betriebe  des  Zahntechnikergewerbes  mit 
ir echtigt  ist. 
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»ngeii  des  g  8  der  MiDiBteriolverorclDiuig  vom  20.  März  1892, 
lea  auf  Gmod  dieser  Miuiateri&l Verordnung  cod cessio oirtea  Zahn- 
f  ihren  festen  Betriebsstltteu,  ihren  Wobonngen  und  bei  Ankündi- 
bedieneu,  welche  das  Publikum  aber  den  Umfang  und  das  Wesen 
re  EU  fuhren  geeignet  ist,  und  gilt  nach  dem  3.  Absätze  dieses 
nnatatttiafte  Bezeichnung  auch  die  als  j.Dentiit^.  Nun  ist  es  wobl 
lllhrer  sich  auf  seiner  Betriebsstätte,  beziehungsweise  bei  seinen 
'ortes  „Dentist"  allein,  sondern  in  Verbindung  mit  den  Worten 
>t  der  kais.  UniversitSt  des  heiligen  Wladimir  in  Kiew"  bedient, 
g   widerstreitet    der  Anordnung    des    §  8    der    citirten  Ministerisl- 

zugegeben  werden  kann,  dass  der  Qebrauch  dieses  Titels  seitens 
orausgesetzt  desBen  Berechtigung  zur  Führung  desselben  —  im 
ehre  einem  Anstände  nicht  unterliegen  dürfte,  indem  derselbe  bei 
aiuem  solchen  Gebrauche  lediglich  auf  die  Thstsache  der  Erlangung  der  Würde  eines  Dentisten 
an  einer  rnssiscben  Universitfit  hinweist,  ao  lässt  sich  anderseits,  nicht  verkennen,  dtss,  sobald 
dieser  Titel  seitens  des  Beschwerdeführers  über  diese  Grenze  hinaus  zu  Zwecken  des  Betriebes 
aaines  Zshntechnikergewerbes  gebraucht  wird,  dann  inhaltlich  eine  gaas  andere  Bedeutung  erh&lt, 
welche  mit  dem  Wesen  und  dem  Umfange  der  Gewerbsberechtigung  des  Beschwerdeführers 
nicht  im  Einklänge  steht. 

In  dieser  Richtung  ist  vor  Allem  eu  bemerken,  dass  für  die  Lösung  der  hier  in  Rede 
stehenden  Frsge  es  gans  irrelevant  ist,  welche  Bedeutung  dem  Worte  Dentist  in  Russland  zu- 
kommt, beziehungsweise  welchen  Umfang  von  Berechtigungen  dasselbe  dortlands  in  sich  schliesst ; 
maassgebend  allein  ist,  dsss  Dentist  in  seiner  Uabersetzung  „Zahnarzt"  bedeutet,  und  in  Oester- 
reich  unter  Zshnarzt  eine  solche  Person  su  verstehen  ist,  welche  sich  mit  allen  in  das  Fach 
der  Zahnbeilkunde  fallenden  Verrichtungen  zu  beschSftigen  berechtigt  ist. 

Es  ist  nun  gewiss,  dsss  das  Wort  Dentist  dadurch,  dsss  es  in  Verbindung  mit  den 
Worten  „rassischer  diplomirter  Dentist"  —  „rassisch  diplomirter  Dentist  der  kaiserlich  mssischen 
UniversitSt  des  heiligen  Wladimir  in  Kiew"  gebraucht  wird,  noch  keinesfalls  der  ihm  bierlands 
zukommenden  Bedeutung  entkleidet  wird  und,  vom  Beschwerdeführer  zu  Zwecken  seines  Gewerbs- 
betriebes  auch  in  diesem  Zusammenhange  gebraucht,  den  Anschein  erweckt,  dass  derselbe  auch 
die  einem  Zahnärzte,  d.  i.  dem  sur  Ausübung  der  Zabnbeilkunde  Berechtigten  vorbehslteuen 
Voirichtungen  auszuführen   das  Recht  besitze. 

Da  nun  durch  den  §  2  der  citirten  Min isterial Verordnung  der  Umfang  der  Gewerbs- 
berechtignog  des  Zahntechnikers  genau  begrenzt  erscheint,  und  dieser  gesetzlichen  Bestimmung 
gemttas  dem  Zahntechniker  lediglich  die  gewerbsmässige  mechanische  Herstellung  von  künst- 
liehen  Zähnen,  von  Ersatzstficken  für  den  menschlichen  Mund  und  von  Bes  tan  dt  heilen  solcher 
Ergatsstücke,  sowie  die  selbständige  AusfBhrung  von  Abdrucknahmen  und  die  Einfassung  vou 
Zahnersatzstöcken  im  vollkommen  gesunden  menschlichen  Munde  gestattet,  dagegen  die  einem 
Zahnarzte  zustehenden  Verrichtungen  auizufilhren  dem  Zahutfecbniker  im  2.  Absätze  des  §  2 
der  citirteo  Min  isterial  Verordnung  ausdrücklich  untersagt  ist,  unterliegt  es  woht  keinem  Zweifel, 
dsss  dem  Gresagten  zufolge  auch  der  oberwähnte  Titel,  sobald  er  vom  Beschwerde  führe  r  zu 
Zwecken  seines  Gewerbebetriebes  gebraucht  wird,  geeignet  erscheint,  das  Publikum  Über  den 
Umfang  und  das  Wesen  seiner  Gewerbsberechtigung  als  Zahntechniker  irre  zu  führen  und  sich 
traach  als  eine  gemäss  der  Bestimmung  des  §  8  der  Hinisterial Verordnung  vom  20.  März  1893, 
S.  G.  BI.  Nr.  55,  unstatthafte  Bezeichnung  darstellt.  Es  entspricht  daher  das  mit  der  ange- 
(oehtenen  EntscheidunK  erfolgte  Verbot  der  Führung  dieses  Titels  den  obcitirten  gesetzlichen 
Beatimmungen,  und  musate  demgemäss  die  Beschwerde  als  unbegründet  abgewiesen  werden. 


MittheJIungen  über  sanitära  Verhältnisse  und  VerfDgungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  nnd  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  vom 
30.  Jänner  (12.  Februar),  Nr.  40,  wurde  die  Stadt  Batum  vom  29.  Jänner  (11.  Februar)  an 
für  pestfrei   erklärt. 

Ilaiien.  Zufolge  Seesanitätsverordnung  Nr.  4  vom  lö.  Februar  ist  die  Stadt  Brisbane 
wieder  als  pestverseucht  anzusehen,  und  bat  die  Verordnung  Nr.  32  vom  14.  December  1901 
betreffend  die  Behandlung  der  Herkünfle  aus  der  genannten  gtiidt  wieder  Anwendung  zu  finden 
(siehe  S.  71  d.  BI.). 
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Tiirlcei.  Die  gegen  Herkünfte  aus  Batiim  angeordnete  ärztliche  Visite  wurde  aufgehoben; 
für  PilgerschifFe  bleibt  dieselbe  vorläufig  noch  in  Kraft. 

Aegypten,  In  der  Woche  vom  6.  bis  12.  Februar  wurden  constatirt:  in  Komelnur  1,  in 
T  a  n  t  a  h  6  und  in  Abussird  neue  Pestfälle.  InAlezandrien  ist  nach  einer  tele- 
graphischen'  Mittheiinng  vom  20.  Februar  neuerdings  ein  Pestfall  beobachtet  worden. 

Britisch'Indien.  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  15.  bis  21.  Jänner  358  Erkran- 
kungen und  298  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  12.  bis  18.  Jänner  58  Er- 
krankungen und  50  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen  worden;  in  Kurachee  wurden  in  der 
Woche  vom  11.  bis  17.  Jänner  21  Pestfälle  verzeichnet. 

Hongkong,  (siehe  S.  22  d.  El.)  Im  Monate  December  hat  sich  in  der  ganzen  Colonie  nur 
eine  Pesterkrankung  (mit  tödtlicbem  Ausgange)  ereignet. 

Capcolonie.  In  der  Woche  vom  19.  bis  25.  Jänner  ist  in  der  Colonie  kein  neuer  Pest- 
fall  vorgekommen. 

MauHtius  (siehe  S.  8  d.  El.).  Vom  15.  November  1901  bis  3.  Jänner  1.  J.  wurden  585 
Pesterkrankungen,  darunter  358  mit  tödtlicbem  Ausgange,  beobachtet.  Vom  4.  bis  10.  Jänner  be- 
trug die  Zahl  der  Erkrankungsfälle  50.  Die  Epidemie  scheint  nunmehr  in  Abnahme  begriffen 
zu  sein,    wie  dies  auch  in  der  gleichen  Periode  des  Vorjahres  der  Fall  gewesen  ist. 

Brasilien.  In  Rio  de  Janeiro  wurden  in  der  Woche  vom  14.  bis  20.  Jänner  15  £r- 
krankungen  und  11  Todesfälle  beobachtet.  Seit  Wiederausbruch  der  Epidemie  (Juli  v.  J.)  sind 
insgesammt   351  Personen  an  Pest  erkrankt  und  147  gestorben. 

Die  Föderalregierung  haft  die  Stadt  Asuncion  und  die  Häfen  von  Paraguay  für  pestfrei 
erklärt. 

Vermischte  Nachrichten. 

Jahrbnch  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  für  das  Jahr  1899.  Der  VIII.  Jahrgang 
dieses  von  der  k.  k.  niederösterreichischen  Statthalterei  herausgegebenen  Jahrbuches,  welches 
im  December  1.  J.  erscheinen  soll,  wird  ausser  der  Chronik  der  k.  k.  Krankenanstalten  für  das 
Jahr  1899,  dem  vollständigen  Personalstande  der  Krankenhausbehörden,  der  Aerzte,  Beamten, 
Seelsorger  und  Diener  der  k.  k.  Krankenanstalten  und  nebst  der  Nachweisung  über  die  Kranken- 
abtheilungen, sowie  über  deren  Personal  und  Belegraum  auch  enthalten  eine  vollständige  Kranken* 
Statistik  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  und  der  mit  ihnen  in  Verbindung  stehenden  Wiener 
Kinderspitäler,  einen  Ausweis  über  die  Thätigkeit  und  Frequenz  der  Ambulatorien  und  medieini- 
achen  Institute,  ein  Verzeichnis  der  im  Berichtsjahre  von  den  Anstaltsärzten  veröffentlichten 
wissenschaftlichen  Arbeiten,  ferner  den  Ausweis  über  den  Vermögensstand  und  die  Oebahrung  mit 
dem  Wiener  k.  k.  Krankenanstaitenfonds,  endlich  die  Fortsetzung  der  Mittheilung  der 
die  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  und  den  Dienst  in  denselben  betreffenden  Gesetze,  Normal- 
erlässe und  Instructionen.  Der  VIII.  Jahrgang  wird  sonach  gleich  den  vorausgegangenen  Jahr- 
gängen dieses  Jahrbuches  Aerzten,  Technikern,  Spitalsbeamten  und  Behörden  ein  reiches 
Materiale  bieten  und  als  ein  sehr  brauchbares  und  werth volles  Nachschlagebuch  in  allen 
Krankenhausangelegenheiten  willkommen  sein.  Der  Subscriptionspreis  des  in  der  Verlags- 
buchhandlung von  Wilhelm  Braumüller  in  Wien  in  einem  Umfange  von  circa  35  Druck- 
bogen, Lexikonoctav,  erscheinenden  Werkes  beträgt  6  K^  mit  Einband  1 K  20  k.  Vom  Tage 
des  Erscheinens  desselben  tritt    der  Ladenpreis  von  10 AT,    beziehungsweise  IIA"  20h  in  Kraft. 

Stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktsnphns.  Blatternerkrankungen  sind  seit 
dem  11.  Februar  1902  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom 
12.  bis  25.  Februar  1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  neuerdings 
constatirt: 

Flecktjphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Bohorodczany: 
Bitkow  3,  Maniawa  3,  Starunia3;  Brody:  Podkamien  10;  Buczacz:  Dobropole  6;  Dabrowa: 
(Vikow  1;  Drohobycz:  Rybnik  13;  Husiatyn:  Przemilow  1;  Jaworow:  Wierzbiany  1; 
Kolbuszowa:  Trzebos  4;  Kolomea:  Kulaczkowce  2;  Mo^ciska:  Laszki  goscincowe  14; 
Nadworna:  Delatyn  1,  Hawrylowka  1,  Kamienna  4,  Lojowa  8,  Majdan  gorny  4,  Nadworna  13; 
Xisko:  Hart  nowy  6,  Nisko  6;  Przemysl:  Medyka  1;  Rawa:  Hujcze  1,  Magierow  9,  Ulicko 
Seredkiewicz  7,  Wroblaczyn  1,  Zaborze  2;  Stanislau:  Dorohow  4,  Kolodziejow  10:  ZIoczow: 
Podlipee  9;  Zolkiew:  Mosty  wielkie  1. 

V  VI  antwortlicher  Redacteur:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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Ans  dem  Jahresbericlite  des  Chefarztes  der  k.  k.  Polizeidirection 

in  Wien  für  das  Jahr  1900. 

Vom  k.  k.  Polizei-Chefarzte  Regierungsrath  Dr.  Andreas  Witlaöil. 

(Fortsetzung.) 

B.  Beriebt   über   die  unter  discrete  Evidenz  gestellten  Prostituirten. 

Dorcb  die  Instruction  vom  1.  Jänner  1900  wurden  neue  Normen  für  die 
Prostitutionsordnung  erlassen,  welche  wie  bisber  auf  dem  Principe  der  Evidenthaltung 
beruhen,  aber  gleichzeitig  durcb  die  Zulassung  von  Prostitutionshäusern  und  die 
discrete  Behandlung  von  Frauenspersonen,  welche  die  Prostitution  nur  als  Neben- 
erwerb betreiben  und  wie  die  Inwohnerinnen  von  Bordellen  auf  den  Gassenstrich 
verzichten,  die  Fernhaltung  der  Prostituirten  vom  Ausgebote  auf  der  Strasse  und 
die  sanitäre  Ueberwachung  eines,  wenn  auch  geringen  Bruchtheiles  der  bisher  geheim 
betriebenen  Prostitution  erzielen.  Die  »discretenc  Prostituirten  recrutiren  sich  aus 
Frauenspersonen,  welche  als  Blumenmädchen,  Kellnerinnen,  Verkäuferinnen  u.  s.  w. 
in  Vergnügungslocalitäten  und  Schaustellungen  mit  der  Männerwelt  verkehren, 
in  diesem  Verkehre  die  Zurückhaltung  abgestreift  haben  und,  obwohl  ihre  Unsitt- 
lichkeit  der  Behörde  bekannt  ist,  doch  nicht  als  Prostituirte  in  die  strenge  Evidenz 
genommen  werden  konnten,  weil  sie  einen  erlaubten  Erwerb  haben,  und  die  Prosti- 
tution nur  gelegentlich  nebenher  betreiben.  Weiters  wurde  die  zwangsweise 
Stellung  in  Evidenz  von  solchen  Personen  für  zulässig  erklärt,  welche  des  unzüch- 
tij^en  Erwerbes  überwiesen,  sich  nicht  freiwillig  unter  sitten-  und  sanitätspolizeilicbe 
Cmtrole  stellen  wollen. 

Die  Evidenthaltung  dieser  beiden  Kategorien  von  Prostituirten  und  deren  Zu- 
w  isung  zur  regelmässigen  ärztlichen  Untersuchung  wurde  dem  Sanitäts-Departement 
si  getheilt,  welches  die  Generalevidenz  über  dieselben  zu  führen  und  die  Zuweisung 
d(  r  Untersuchungsärzte  zu  veranlassen  hat;  die  Zwangsweisen  sind  unentgeltlich  zu 
niLtersuchen. 
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Stellung   uDter  polizeiliche   Controle   erfolgt   im   Erkenntni»-    I 
das  wegen  erwiesener  geheimer  Prostitution  geföUte  gericht- 
Straferkenntnis    unter   Offenhaltung   des    Recurses   ohne    auf-    ' 

Behandlung  stehenden  ProBtituirten  unterwerfen  sich  freiwillig 
ehen  Untersuchung  und  verzichten  auf  den  Gassenstrieh ;  sie 
3ren  Frostituirten   zusammen;    es   kann   ihnen    auch    gestattet   • 

anderen,    als   dem   Commigsariate    ihrep  Domicils  zu    melden, 

ihrer   polizeilichen  üeberwachung   zagesichert  werden;    von 

Besitze  eines  G-esundheitsbuches  können  sie  enthoben  werden; 

auch  über   sie  geführt  und   ein  VerpSicbtungsprotokoll    wird 

der  im  Jahre  1900  in  discreter  JSvidenz  gestandenen  Proati- 
ir    Stand    derselben    am    31.   December    44;    das    Alter    der 


'     2 

25  Jahre 

.     3 

8 

......    2 

26  . 

27  .         . 

4 

...         .3 

6 

30       »         .          .                              .1 

4 

31 

.     1 

4 

33       .         ..... 

1 

it  sind  12  =  1375  Pereent,  und  zwar  an  Blennorrhoe  1  Per- 
leschwtir  3  Personen  Imal,  an  Syphilis  8  Personen  (1  zweimal), 
itanden  7  in  Spitalsbehandlung:  1  durch  9,  1  durch  14, 
i  und  ä  durch  24  Tage. 

anker  waren  in  Spitalsbehandlung:  1  durch  20,  1  durch  30, 
Tripper  1  durch  69  Tage;   sohin  im  Ganzen  282  Spitalatage. 


fischen  Krankheiten   i 
Krankenanstalten. 


Wiener  k.  k. 


ron  erkifirteu  Frostituirten  in  den  Wiener  Krankenanstalten 
izahlen  des  Jahrbuches  dieser  Anstalten  wie  folgt  ersichtlich; 
ener  k.  k.  Krankenanstalten  entlassen:' 


797 
1034 
1562 
1633 


im  Jahre  1896 .     1567 

.       .       1897 1549 

•       .       1898 1495 


den  Jahren  1893,  1894  und  1895  steht  offenbar  im  Zu- 
Neuorganisirung  des  Statns  und  mit  der  neuen  Instruction 
mahme  in  den  folgenden  Jahren,  für  welche  das  Jahrbuch 
'heile  das  Resultat  der  genaueren  ärztlichen  Üeberwachung 
n  den  vorstehenden  Zahlen  ausser  den  in  Evidenz  Gestellten, 
1  Prostitution  Ergebenen  inbegriffen,  welche  eruirt  und  als 
dlung  übergeben  worden  sind. 

a  der  an  venerischen  Krankheiten    in    den  Wiener  Kranken- 
lind  laut  des  erwnhnten,  bis  inclusive  1898  erschienenen  Jahr- 
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im  Jahre  1892 

»  1893 

»   »  1894 

»  1895 

»  1896 

.  1897 

»  1898 
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2866'  Männer,  1980  Frauen,  zusammen  4846 

2768  »  2403  »  »  5171 

2958  >  2901  »  *  Ö85d 

2995  »  2911  »  »  5906  ' 

3069    .  3069  .  »  6165 

4387  .  3640  .  »  8027: 

3185    •  3850  »  »  7035 
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{und  14  Knaben,  15  Mädchen,  also  29  Kinder  durch  Vererbung).  .; 

Das  Ansteigen  dieser  Zahlen  von  1893 — 1897  ist  continairlich,  für  den  Abfall^^ 
der  Männer  im  Jahre  1898  fehlt  die  Erklärung« 


'rii 


VI.  Wahmehmiingen  des  Chefarztes  über  die  Prostitution. 

Die  Verhältnisse  der  Prostitution  haben  sich  in  Wien  im  Berichtsjahre  nicht 
geändert.  Nach  wie  vor  ist  die  Zahl  der  Frauenspersonen,  welche  aus  ihren  ßeizeü  ^.' 
Erwerb  ziehen,  eine  sehr  grosse,  die  sexuelle  Moralität  hat  überhaupt  nicht  sichtlich^ 
zagenommen  und  die  Eindämmung  der  Prostitution  durch  ihre  Beglemcntifung  .hat 
keine  wesentlicheren  Erfolge  aufzuweisen  als  in  den  früheren  Jahren.  Es  ist  auc^  r^.| 
nicht  za  verwundern»  dass  das  Verhältnis  der  unter  sittenpolizeilicher  Aufsicht 
stehenden  Prostituirten  zu  den  nicht  reglementirten  einen  kaum  nennen swerthen 
Bmehtheil  ausmacht;^  ist  auch  die  Zahl  der  Letzteren  nicht  ziffermässig  nach  weis*  T 
bar,  so  lässt  sie  sich  doch  aus  der  Bevölkerungszahl  und  den  Erscheinungen  des  öffent-  \  ' 
liehen  Verkehres  erschliessen.  Während  die  socialen  Verhältnisse  die  Eheschliessungen  - ; 
immer  mehr  erschweren,  die  Subsistenz  alleinstehender  Frauenspersonen  imn^er  \ 
schwieriger  wird,  und  diese  Erschwernisse  auf  der  einen  Seite,  Hang  zum  Luxus-  •> 
und  zur  ßenusssücht  auf  der  anderen,  immer  mehr  Mädchen  der  Prostitution  zu- 
führen, wächst  mit  dem  Angebote  auch  der  Begehr  nach  dieser  bequemen  und  wenig, 
kostspieligen  Befriedigung  der  Wollust.  Bezeichnend  ist  der  grosse  Antheil  an  der 
Prostitution,  welchen  die  Dienstmädchen  liefern;  das  Qebundensein  durch  den  Dienst  v^ 
behagt  vielen  vom  Lande  in  die  Stadt  gekommenen  Mädqhen  zumeist  für  die  Länge  *" 
nicht;  der  von  den  Hausfrauen  so  schwer  empfundene  Mangel  an  brauchbaren 
Dienstmädchen  ist  die  Folge;  sie  gehen  lieber  in  die  Fabriksarbeit, .  nach  deren 
Schluss  sie  volle  Freiheit  haben,  oder  werden  Handarbeiterinnen  oder,  wenn  sie  ein-' 
mal  der  Verführung  verfallen  sind,  Prostituirte,  wohl  auch  abwechselnd  Dienstmägde 
und  Prostituirte. 

Es  ist  vom  Berichterstatter  in  den  früheren  Jahresberichten  wiederholt  aus- 
führlich erörtert  worden,  dass  die  Prostitution,  wie  selbst  die  Geschichte  des  Alter- 
thoms  und  Mittelalters  nachweist,  unausrottbar  ist,  und  alle,  auch  drakonische  Maass-' 
regeln  sich  ihr  gegenüber  ohnmächtig  erweisen, 'denn  sie  wurzelt  in  einem  Triebe, 
welchem  die  Natur  so  grosse  Macht  gegeben  hat,  weil  auf  ihm  die  Erhaltung  der 
Menschheit  beruht.  Ebenso  ist  gezeigt  worden,  dass  die  öffentliche  Verwaltung, 
wenn  sie  auch,  ausser  Stande  ist  sie  zu  beseitigen,  doch  die  Verpflichtung  hat,  ihre 
schädliche  Einwirkung  auf  Sitten^  und  Gesundheit  möglichst"*  zu  verhindern,  und  dass 
in  beiden  Richtungen  die  Internirung  in  entsprechend  überwachten  Prostitutions- 
hHusern  ungleich  bessere  Erfolge  aufzuweisen  hat,  als  die  blosse  Evidenthaltung  der 
zerstreut  wohnenden  Prostituirten. 

Pflicht  des  Polizei-Chefarztes,  dem  die  sanitäre  Leitung  und  Ueberwachung 
dieses  Theiles  der  Keglementirung  obliegt,  ist  es,  mit  allem  Nachdrucke  auf  die  Ge- 
fahren aufmerksani  zu  machen,  welche  die  den  Maassre^eln  der  Sicherheitsbehürde 
von  allen  Seiten  entgegengestellten  Schwierigkeiten  zur  Folge  haben.  Die  Spitiilor 
stellen  es,  wie  früher  gezeigt  wurde,  statistisch  fest,  und  die  Specialisten  für  Ilaut- 
uid  Geschlechtskrankheiten    können    es    bezeugen,    dass    diese  Krankheiten  in  einer 
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rscfareitendea  Zunahme  begriffen  sind;  die  FachmSoner 
;s  warnend  der  leichtlebigen  Männer-  und  Frauenwelt 
eiten  ihre  Keime  jn  die  verBchiedenstea  Organe  ver- 
Uhzeitig  versiechen  und  ihr  Gift  auch  in  die  kommeade 
:  unglaublich,  mit  welchem  Leichtsinne  und  mit  welcher 
Seiten,  besonders  der  mKnnlichen  gesUndigt  wird  und 
,  tlbertriebene  Sentimentalität,  aber  auch  der  schmatzigste 
ungen  vor  diesem  Ruin  der  Menschheit  verschliessen. 
sind  die  wahren  Brutstätten  der  Tenerisehen  Krank- 
g^strirten  Freudenmädchen,  sondern  jene  Schlupfwinkel, 
Jnzucht^gepflegt  wird,  und  jene  Personen,  welche  unter 
das  unzüchtige  Gewerbe  treiben  und,  obwohl  sich  ihrer 
einem  Grade  fortführen,  der  bei  den  unter  ärztlicher 
anzutreffen  ist. 

iner  haben  sich  aufgerafft,  um  im  Vereine  mit  den 
1  fahrt  dieser  im  Verborgenen  ihre  Opfer  fordernden 
;  Congresse  sind  zusammengetreten,  Vereine  wurden 
urde  auch  für  diese  Infectionskrankheiten  verlangt,  die 
anche  anzeigepflichtige;  praktische  Erfolge  sind  aber 
id  werden  es  auch  nicht,  solange  man  mit  den  gegen- 
bricht und  die  Hindernisse  nicht  beseitigt,  welche  der 
Heilung  dieser  Krankheit  im  Wege  stehen. 
gehören  vor  Allem  der  sinnlose  Kampf  des  Abolitionismus 
jpolizei lieben  Maassnahmen  gegen  die  Prostitution,  die 
weit  getriebenen  Schutz  der  persönlichen  Freiheit  be- 
isnabmen,  der  Mangel  an  Anstalten  und  an  Beleg- 
:  gründliche  Heilung  der  venerischen  Kranken.  Ein 
k  darin,  dass  die  An  zeige  pfl  ich  t  bezüglich  dieser 
ist,  und  dass  der  Verheimlichung  durch  die  bestehen- 
)rsatz  von  Curkosten  Vorschub  geleistet  wird.  Denn 
bstver schuldeten  Krankheiten  der  Dienstgeber  fUr  die 
immen  hat,  sondern  dass  diese  von  den  Erkrankten 
bren  Angehörigen  getragen  werden  müssen,  hält  die 
,  für  ihr  Leiden  in  den  Krankenanstalten  Heilung  zu 
Leiden  zu  verbergen.  Gerade  diese  Personen  mit  ver- 
ausgeheitten  Leiden   geben    hauptsächlich   zu   weiteren 


:e  der  Folizeiärzte  in  den  XXII  Folizeibezirken. 

früheren  Berichten  über  die  mit  Verunreinigung  der 
Passanten  verbundene  Strossenreinigung,  Mist-  und 
emerkuDgen  wiederholen  sich  auch  im  Berichtsjahre; 
;uDg  von  Standplätzen  der  Lohnfuhrwerke  und  über 
düng  beim  Asphaltkochen  auf  der  Strasse  wird  ge- 
mindem  sich  langsam  die  engen  Gässcben,  und  bessert 
i  den  Wohnungen;  doch  bestehen  noch  genug  schlechte 
Winkelherbergen.  Auf  den  unUberwachten  Handel  mit 
hingewiesen. 

[ier  wird  der  Canalbau  in  der  Grosse  Mohrengasse  und 
isse  erwähnt,  bei  welchem  in  der  Nähe  des  Barm- 
ib  mil  wenigstens  26  Skeleten  eröffnet  wurde,  ob  von 
on    der   Pest   herrührend,    erschien    zweifelhaft;   wahr- 


r 


—    101    — 


scheinlich  von  ersterer,  da  auch  Thierknochen  in  nächster  Nähe  aufgefanden  wvxiejkk' , 
Weder  die  Neupflasteruirg  der  vielen  noch  ungepflasterten  Strassen  habe  erhebK<ip9^  1r! 
Fortschritte  gemacht,  noch  die  Aushesserung  des  schadhaften  Pflasters,  noch  ail'f^v^, 
die  Strassen-  und  Trottoirreinigung.  Wegen  Wohnungsüberfüllung  wurden  21  RW^i--'«] 
sionen  mit  16  Beanständungen  yonpi  magistratischen  Bezirksamte  vorgenommen. .  Byi^*-' 
Reihe  weiterer  Wahrnehmung  über  untek*geordnetere  Anstände  (zeugt  von  der  SQr^*V;{, 
faltigen  Beachtung  der  hygienischen  Verhältnisse  in  diesem  Bezirke. 

3.  Landstrasse.      Das    in     diesem    Bezirke     häufige    Anschwemmen     von, 
Leichen  veranlasste  die  Amtsärzte   zu   dem   Antrage,   dass   die   .polizeiliche  Beschl^u^y; 
derselben  nicht  am  unteren  Uferrande,   wo   sie  gefährlich  ist,    sondern  in  der  städtir  Vj 
sehen   Leichenkammer   vorgenommen   werde,   oder   wenigstens    auf  dem    Uferwege»  ^} 
Sonstige  Wahrnehmungen  wurden  nicht  berichtet,  nur  die  Klagen  über  die  primLtiVi6\^^ 
Mistabfuhr  wiederholt.  '^ 

4.  Wie  den.     Es   werden    mit   Befriedigung   der    Abschluss    der    Stadtbahn-;  v)^ 
anläge  und    die   Regulirung    der  Strassen,   insbesondere   auch   der   über   der   einge-;! 
wölbten  Wien  constatirt,  während   über   die   vielen  ungepflasterten  Strassen   geklagt*:- 
wird  und    über   deren   schlechte  Pflege.     Einec«  Verlegung   des    Naschmarktes   wird 
auch  heuer  wieder  das  Wort  geredet,  von  dem  Seefischhandel  iin  Freien  werden  un- 
gesunde Ausdünstungen  in  der  warmen  Jahreszeit  besorgt. 

5.  Margarethen.  Die  Anlage  der  elektrischen  Strassenbahnen,  insbesondere 
der  vom  V.Bezirke  durch  den  VI.,  VII.  und  VIIL  führenden  Rundlinie  wird  als^^, 
ein  den  Bedürfnissen  entsprechendes  Verkehrsmittel  anerkannt  und  die  Fortsetzung 
durch  den  IV.  Bezirk,  als  noth wendig  bezeichnet.  Die  Bauthätigkeit  verliere  an  der, 
angebahnten  hygienischen  Verbesserung  durch  den  Fortbestand  der  veralteten  Bau- 
ordnung, indem  sie  licht*  und  luftarme  Wohnräume  und  durch  die  hohen  Bauten 
tiberdies  Ueberfullung  begünstige. 

6.  Mariahilf.  Die  Amtsärzte  weisen  eine  Anzahl  Commissionen  aus  Anlass  von  , 
Betriehsbewilligungen  aus,  denen  sie  mit  dem  Commissariate  vom  mägistratischen  Bezirksr 
amte  heigezogen   wurden,   so   z.  B.   aus  Anlass  der  beabsichtigten  Errichtung   eines 
Ligroinlagers   in    der    Matrosen gasse,   gegen    welches    sich   wegen    Gefährdung   der 
Passanten  bei  einer  Explosion  ausgesprochen  wurde,  ebenso  gegen  religiöse  Uebuhg^ 
dea  Vereines    zur  Gründung  einer  böhmischen  reformirten  Gemeinde  in  einem  Söuter- . 
rain  der  Stumpergasse  wegen  sanitätswidriger  Beschaffenheit  des  Locales  und  Mangels     v^vj 
eines  entsprechenden  Nothausganges  u.  s.  w.  .«^ 

Im  Uebrigen    wird    die   Demolirung    alter   Häuser    mit    schlecht    beschaffenen 
Wohnungen  als  Fortschritt  verzeichnet. 

7.  Neubau.     Bei   der   ungemein    dichten   Bevölkerung   und    den   vielen  Um- 
und  Neubauten  wird   der  Mangel  von  Gartenanlagen   und  Spielplätzen  beklagt;   ein 
einziger  öffentlicher   in   der  Kaiserstrasse   und   der   dem   Ring  nahe  Weghuber-Park 
seien  alles.    (Der  viel    von  Kindern    benützte    Park    an    der    früheren  Westbahnlinie  '    /.^ 
gebort  zwar  nicht  dem  VII.  Bezirke  an,  liegt  aber  unmittelbar  an  seiner  Peripherie        ,ti 
und  kommt  ihm  zu  Gute.)  Speciell  wird    die  Verbauung  des   durch  Demolirung  ge-  ^^ 
wonnenen  freien  Platzes  am  unteren  Ende   der  Kirchengasse   mit  einem  Zinshäuser-        ^ 
block  beklagt.     Ganz   besonders    wird    über    die    schlechte    und   primitive    Strassen-  ^ 
reinignng  Klage  gefuhrt,  die  aber  in  mranchen  anderen  Bezirken  schlechter  ist.    Die         \' 
Wob^iungsverhältnisse  seien  durch  die  Demolirungen  für  die  arme  Bevölkerung  nicht  j 
gebessert  worden,  die  nur  aus  ihren  billigen  Wohnungen  hinaus  in  theure  zusammen- 
gedrängt werde.   Auch  die  Volksernährung  sei  durch  die  fort  steigenden  Preise  sehr 
erschwert;  die  Bekämpfung  des  Alkoholismus  sei  eine  vergebliche,  solange  nicht  die 
Wohn-  und  Ernährungsverhältnisse  gebessert  werden. 

8.  Josefstadti  Dieser  Bezirk  wird  als  zu  den  sanitär  günstigeren  gehörig 
bezeichnet,  obwohl  er  nur  den  einzigen  Schönbornpark  besitzt  und  Gartenanlagen 
nicht  geschaffen  werden  (Rathhauspark  nahe).     Sonst    die    allgemeinen    Beschwerden 
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!D,  schlechte  Pflege  uod  Reiniguog  der  Strassea  u.  s.  w.  Die  im 
»rlichea  Sicherheit  noütwendigen  hellen  Glocken  Signale  der  elektri- 
r  Rundlinie  werden  &ls  Belästigung  der  Anwohner  bezeichnet,  auch 
D  Qasaen  für  schmalBpurige  Bahnen  plaidirt.  Die  Trunksucht  sei 
lg  in  Zunahme  begri£Fen.  Ueber  das  CommisaariaUgeb£nde  wird 
sgesprochen,  desgleichen  über  eine  dunkle  BOrgerschulclasae  in  der 

rund.  Der  Bericht  reproducirt  die  alten  Klagen  aber  die  noch 
tigtfl  Strassen-  und  Staubmisere,  die  Verbauung  des  Bezirkes  unter 
ler  veralteten  Bauordnung.  Er  bespricht  ferner  die  thatsächlich  er- 
Q  der  elektrischen  Überleitung  der  Strassenbahnen,   und  wie  wenig 

werde,  so  dass  selbst  die  Isolirung  der  blanken  Anhaltes  tan  gen 
ingen  Anzahl  Wagen  bisher  vorgenommen  worden  sei.  Der  com- 
ransport  sei  prompt  eingerichtet,  trotzdem  aber  die  Unterbringung 
iwierig,  woian  neben  anderen  Umständen  auch  die  lateinischen 
ie  schlecht  lesbare  Schrift  der  Spttalau Weisungen  Schuld  tragen, 
m  fast  ständigen  Platzmangel.     Gegen    die  Aufnahme  von  Geistes- 

Paralytikern  auf  die  hiefUr  nicht  eingerichtete  Poliklinik  wird 
irendet,   ebenso  wie  gegen  den  Mangel  einer  Permanenz  im  Armen- 

iten.  Wie  in  den  früheren  Jahresberichten  weisen  die  Amtsarzte 
!s  Haupttheiles'der  Einwohnerschaft  dieses  Bezirkes  hin,  aus  welcher 
!  schlechte  Ernährung,  die  höhere  Krankheits-  und  Sterblicbkeits- 
len  Nachbar  bezirken,  die  Trunksucht  und  die  zahlreichen  Kxcesse, 
und  Delicte  herleiten. 

Ischen  Verbeaserungen  erwähnen  sie  die  Anlage  des  Ärtbaberparkes 
platz,  bemerken  aber,  dass  die  verschiedenen  kleinen  Squares  notb- 
Parkanlagen  und  Kinderspielplätze  nicht  ersetzen  können.  Weitere 
ine  Markthalle,  Kindergärten,  eine  zweite  Wärmestube  im  westlichen 

noch  eine  Unterkunft  für  die  vielen  Obdachlosen. 
iring.     Die   in    der  Tiefe   gelegenen  Uäuser    und    Neubauten   ■an 
1  an  der  Kaiser- Ebers  dorfer  Strasse  müssen  mit  der  Canalisation  auf 
rechtseitigeu  Sammelcanales  warten,    bis    zu  welcher  Zeit   auch  der 

noch  seinen  Gestank  verbreiten  wird.  Die  Zufahrten  zum  slädti- 
urden  regulirt  und  gepflaatert,  das  städtische  Elektricitätswerk  wird 
gerhaide  gebaut. 

;ng.  Jn  den  peripheren  Bezirkstheilen,  den  früheren  Gemeinden 
I  Hetzendorf  wurde  mit  der  Einleitung  des  Hochquellenwasaers  be- 
•  Canalisation  wurden  vorlaufig  Wasserrinnen  gelegt. 
heitsverhältnisse  der  Einwohnerschaft  sind  in  Folge  des  geringen 
;ilnstigen,  namentlich  ist  Tnberculose  vorwaltend  beim  weiblichen 
^  hei  Kindern  Hirnhau ttuberculose.  Das  Aftermietherthum  mit  seinen 
sehr  häufig.  Die  Strassenregulirung  ist  mit  Ausnahme  der  Schfln- 
igs  der  Wien  und  der  Stadtbahn  hübsch  ausgeführt. 

n  g.  Es  werden  aus  diesem  Bezirke  zahlreiche  Assanirungsarbeiten 
oaliaation,  Strasaenregulirunfr,  Verschüttung  von  Tümpeln  u,  s.  w. 
ird  insbesondere  die  Schaffung  eines  neuen  Bettes  für  den  ver- 
1  Theil  des  Lainzerbaches  hervorgehoben,  der,  im  Thiergarten  und 
latz  noch  offen,  jelzt  als  mit  grossen  Kosten  und  Mühen  angelegter 
Icanal  functionirt,  an  welchen  sich  die  Hauscanäle  anschtiessen. 
i  Herstellung  der  elektrischen  Bahn  canalisirt  iverden.  Grosse  Fort- 
Vienregulirung  gemacht.  Die  Versorgung  von  Fabriken  durch  die 
eitung  ist  bereits  in  der  Durchführung  begriffen. 


r^^ 
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Den    Rettungsdienst    besorgte    fast    ausschliesslich    die     St.  Veiter    fi^ 
Feuerwehr. 

14.  Rudolfsheim.     Dieser  Polizeibezirk   setzt   sich   aus  Theilen   Jes 
XIY.  und  XV.  Gemeinde bezirkes  zusammen  und  wird  von  den  Amtsärzten  in 
seiner  höheren,   den  westlichen  Winden    ausgesetzten    Lage    als   gesund   bezefeh 
Auch  hier  wurde  riel  gebaut,   die  Wohnungen  werden   aber   allzufrüh  bezogen;  d 
Bericht  macht  aufmerksam,  dass  die  Wände  zur  Zeit  der  Ertheilung  des  Bewohnhn 
eonsenses  trocken   erscheinen   können,   aber   sobald   die   Bewohnung   stattfindet^ 
Bauwasser  hervortreten  und  seinen  schädlichen  Einfluss  ausüben  könne,  was  für  i^ 
Nothwendigkeit  der  Festsetzung  einer  entsprechenden  Frist  spreche.  Sehr  anerkeim^i 
wird  sich  über  den  Krankentransport  durch  die  Sanitätsstation  ausgesprochen,  jedbck' 
beklagt,    dass   sie   nicht   zugleich   Hilfeleistung   besorgt,   insbesondere  bei  pldtzticheil^ 
Entbindungen  und  zur  Ausnüchterung   der  Trunkenen,   für  welche   der  Arrest  keiii;f 
geeignetes  Locale  sei. 

15.  Schmelz.     Verbauung    und   Zunahme    der    Bevölkerung   machen    grossff,!; 
Fortschritte,  nicht  so  die  Assanation  und    wird    insbesondere  darüber  Klage  gefüfarL^ 
dass  die  bestehende  Bauordnung   das   Missverhältnis    zwischen    hohen    Häusern   uno^ 
engen  Gassen,  die  kleinen  Lichthöfe,  zu  kleine  und  doch  theure  Wohnungen,  welche'; 
das  Aftermietherwesen  im  Gefolge    haben,  zulässt,   auf  dessen   demoralisirende    nnä^i 
gesundheitsschädigende  Wirkung  hingewiesen  wird.     Ueber   die  Staubplage  in  Folge.^ 
des  Pflastermangels  wird  hier    ganz    besonders   geklagt   und   für  die  Verlegung  das  >; 
Exercirplatzes  eingetreten,  der  einer  nothwendigen  Parkanlage  weichen  sollte.  ' 

Die  Versorgung  des  Bezirkes  mit  Hochquellen wasser  bedeutet  einen  grossen 
hygienischen  Fortschritt,  doch  fehlt  meist  die  Leitung  in  alle  Stockwerke  und  daher 
auch  die  Spülung  der  Aborte. 

Als  Wohlfahrtseinrichtungen,  denen   nur  Ausführung   im    grösseren  Maassstabe 
zu    wünschen    ist,    werden    gerühmt:    das   Kaiser    Franz    Josef-Jubiläumshaus     ftlr ; 
Arbeiter,  bestehend  aus  9  Familienhäusern  und  zwei  Häusern  für  Ledige,  im  GanzÄä"^ 
für  690  Bewohner,   denen    freie  Wäsche,   Bibliothek   mit  Lesezimmern,   eine  Garten* 
aniage    und    ein   Turnsaal   zu  Gebote   stehen;    7  weitere  Familienhäuser  wurden  be- 
gonnen.    Auch  ein  Volksbad  wurde  errichtet. 

In  Bezug  auf  die  Krankenpflege  wird  über  den  Mangel  von  Spitalbelag  ge- 
klagt und  die  Verbindung  des  armenärztlichen  und  Todtenbeschaudienstes  in  der 
Richtung  beanständet,  dass  Armenärzte  von  einer  Beschau  unmittelbar  zu  einer 
Entbindung  gerufen  werden  können,  ohne  Zeit  zu  einer:gründlichen  Reinigung  zu^finden. 

Schliesslich  weisen  die  Amtsärzte  auf  zwei  Fälle,  in  denen  hilflose  Greise  als 
verkohlte  Leichen  in  ihren  Wohnungen  in  Folge  des  Umstürzens  von  Lampen  ge- 
troffen wurden,  und  meinen,  dass  alleinstehende,  hochbetagte  Pfründner  zwangsweise 
den  Versorgungsanstalten  zugeführt  werden  sollten. 

16.  Ottakring.  Hier  werden  keine  wesentlichen  sanitären  Veränderungen 
von  den  Amtsärzten  berichtet. 

17.  Hernais.  Es  wird  beklagt,  dass  die  Prophylaxis  gegen  diö  Tuberculose 
sich  bisher  auf  belehrende  Schriften  beschränke,  praktische  Ausführung  aber  fehle, 
sowohl  in  Unschädlichmachung  des  Auswurfes  Tuberculöser,  als  in  Beseitigung  der 
Staubplage,  obwohl  die  Strassen  pflege  rationeller  geworden  sei  5  auch  der  Mangel  an 
Gärten  gehöre  hieher  und  die  Ueberfüllung  der  Wohnungen,  welcter  durch  Fixirung 
der  Maximalzahl  der  Bewohner  und  Ueberwachung  ihrer  Einhaltung  abgeholfen 
werden  sollte.  In  geschlossenen  Räumen  sollen  Spuckschalen  aufgestellt,  das  Spucken 
auf  den  Boden  soll  verboten  werden  (ob  durchfüFirbar?),  an  Auswurf  Leidende  sollen 
verhalten  werden,  Spuckschalen  bei  sich  zu  tragen.  (?) 

Gegen  den  Alkoholmissbrauch  und  seine  Folgen,  Geisteskrankheiten  und  Delicte, 
hoflFen  die  Berichterstatter  manches  von  dem  1901  stattfindenden  Congresse,  mehr 
aber  von  der  möglichsten  Einschränkung  des  Branntweinconsums. 
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ege  der  CreisteBkranken  liegt  in  Folge  der  Unkenntnis  ihrer  Be- 
Argen.  Ein  niederes  Sanitätediener-Personale  wäre  entschieden 
für  die  Äerzte;  es  sollten  dies&llige  Lehranstalten  fUr  beide  Ge- 
en  werden,  in  denen  Bie  Krankenpflege,  DeBiafection,  erste  Hilfe- 
bei  Operationen,  bei  Leichenbeschau  und  Leichenöffnungen  lernen, 
ibehelfe  des  Commissariates  wurden  vervollständigt, 
ng.  Die  Durchführung  der  Hochquellenleitung  und  der  Canali- 
Q  bei  der  früheren  Währingerlinie,  ein  Volksbad,  eine  Sanitäts- 
hygienische  VerbeBBerungen  bezeichnet,  dagegen  wird  der  Mangel 
Permanenzdienstes  noch  immer  beklagt,  der  so  manche  Verzüge- 
habe. Die  Anzeigen  sanitärer  Gebrechen  werden  im  Wege  des. 
sirksamtes  bei  den  von  demselben  augeordneten  LocalaugenBcheinen 
des  CommisBariates  zu  beheben  gesucht. 

g.  Der  Bericht  constatirt  Stagnation  der  Assanirung  ausserhalb 
ie  peripheren  Bezirkstheile  ermangeln  zumeist  guten  Trinkwassers, 
if  Hausbrunnen,  theils  (im  Kahlenbergerdorf)  auf  Donauwasser  an- 
Iweise  wird  ihnen  Kochquellenwasaer  im  Fass  zugeführt.  Auch 
^ehrichtabfuhr  ist  tbeilweise  noch  im  Argen,  der  Kehricht  aus  dem 
loch  immer  auf  die  TOrkenBchanze  geführt.  Die  Vervollständigung 
e  ist  noch  vielfach  zu  wttnschen. 

:enau.  Die  Berichterstatter  fuhren  den  relatir  günstigen  Gesund- 
I  neu  ^get heilten  Gemeindebezirkes  auf  die  Demolirung  alter 
Ersatz  durch  Neubauten  zurück,  obwohl  diese  den  sanitären  An- 
;h  nicht  entsprechen;  die  Bauthätigkeit  war  ungemein  rege.  Die 
Dammes  gegen  den  Strom  wird  als  Schutz  gegen  Hochwasser  und 
Maassrc  gel  bezeichnet,  dagegen  über  die  mangel  hatte  Strassen- 
Eliche<  Staubplage  geklagt.  Zur  Illustration  der  Schwierigkeit  der 
ung  in  den  Spitälern  zur  Zeit  des  grossen  Ändrauges  und  Platz- 
iführt,  dass  die  Zahl  der  nicht  Untergebrachten  an  einem  Tage 
ichnend  ist  aber,  dass  Kranke,  die  von  der  Polizei  nicht  unter- 
onnten,  Aufnahme  fanden,  als  sie  sich  einen  Wagen  genommen 
e  Anfrage  das  Spital  aufgesucht  hatten. 

ztliche  Dienst  in  Zwischen  brücken  leidet  darunter,  daas  der  Armen- 
m  Bezirkstheile  wohnt  Die  mehrfachen  HundswuthfUlIe  werden 
Einfangen  der  vielen  herrenlosen  Hunde  hergeleitet. 

Eine  Assanirung  wurde  durch  Verschüttung  des  seit  viele» 
,  fast  ganz  versumpften  alten  Donaucanales  zwischen  Staatsbahn- 
lus  erzielt.  Die  Canalisirung  schreitet  mit  den  Neubauten  fort. 
l  insofeme  geklagt,  als  durch  die  schmalen'FeuBter,  dunklen  Gänge, 
Wohnungen  und  geringe  Ventilation  die  sanitären  Rücksichten 
Ein  Volksbad  mangelt,  besonders  in  Kaisermtibten. 
es  Winterhafens  ergaben  eich  zahlreiche  Verletzungen  und  Er- 
iter  26  an  Wechsel ti eher,  21  an  Darmkatarrh  durch  Trinken  vo» 
itliche  Hilfe  leistete  ein  praktischer  Arzt  in  Simmering,  der  in  der 
lehmung  am  Spitz  ordinirte  und^bei  Unfällen  geholt  werden  musste, 
rasche  Hilfe, 

*,  deren  Zahl  von  150  bis  800  schwankte,  wohnten  theils  in 
in    Familien,    theils    in    Erdhütten,    die    aber  schlieBBlich  verboten 

Seh ulhoPs eher  Brunnen  wurde  häufig  das  Donauwasser  zum 
en  verwendet,  ebenso  wie  von  der  Bemannung  der  Schleppschiffe, 
nen  Hoch  quellen  aus  lauf  es. 
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22.  Floridsdorf.  Diese  Grodsgemeinde,  bestehend  aus  den  früheren  Ge- 
meinden Floridsdorf,  Donaufeld,  Jedlesee  und  einem  Theile  von  Gross-Jedlersdorf, 
gehört  zum  Wiener  Polizeirayon,  aber  nicht  zu  Wien,  sondern  zur  Bezirkshäupt- 
mannschaft  Floridsdorf. 

Im  Bezirkstheile  Jedlesee  kam  eine  grössere  Zahl  yon  Puerperalerkrankungen 
vor,  darunter  vier  tödtliche  Fälle,  in'  welchen  derselbe  Arzt  und  dieselbe  Hebamme 
intervenirt  hatten,  was  eine  gerichtliche  Untersuchung  gegen  Beide  zur  Folge  hatte. 
Eine  Hebamme  behandelte  eine  Frau  lange  Zeit  an  nach  Abortus  eingetretenen 
Blutungen,  die  an  den  Folgen  starb;  sie  entging  der  Strafe  durch  Verjährung;  eine 
zweite  behandelte  einen  an  Bienorrhöe  der  Augen  erkrankten  Säugling  solange,  bis 
er  durch  Irisyorfall  erblindete;  einer  dritten  wurden  über  zehn  Fruchtabtreibungen 
nachgewiesen. 

Eine  Ueberwachung  der  Einderkostparteien  wäre  ebenfalls  dringend  nothwendig. 

Als  erfreulich  wird  der  Bau  weiterer  sanitätsgemässer  Arbeiterwohnungen  be- 
zeichnet, aber  bedauert,  dass  damit  nur  den  besser  situirten  Arbeitern  geholfen  werde, 
nicht  der  grossen  Masse  der  schlecht  situirten. 

23.  Polizei-Gefangenhaus.  Die  Aerzte  der  Anstalt  berichten,  dass  die 
baulichen  Verhältnisse  dieselben  geblieben  sind,  und  die  vielfach  erörterten  schlechten 
Verhältnisse  des  Hauses  in  der  Theobaldgasse  einen  seinem  Zwecke  und  den  hygieni- 
schen Anforderungen  entsprechenden  Neubau  dringend  nothwendig  machen.  Was 
ärztliche  Ueberwachung,  sorgfältige  Reinhaltung,  möglichste  Luftzufuhr  und  stete 
aufmerksame  Instandhaltung  zur  Erhaltung  eines  normalen  Gesundheitszustandes  bei 
den  27609  Individuen,  welche  das  Haus  in  diesem  Jahre  passirt  haben,  ausrichten 
konnten,  ist  durch  allseitiges  Zusammenwirken  der  berufenen  Organe  geschehen.  Es 
sei  hoch  an  der  Zeit,^  dass  die  schon  solange  geführten  Verhandlungen  endlich  zum 
Abschlüsse  gelangen.*)  (Fortsetzung  folgt.) 

')  Dies  ist  nanmehr  geschehen  und  der  Bau  unmittelbar  bevorstehend. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  28.  Jänner  1902,  Z.  3786, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreflend  Bericbtln^naip   eine«  Oraclifehlerfl 
in  der  Armneitaxe  fttr  das  Jabr  1902. 

Auf  Seite  29  (letzte  Zeile)  der  Arzneitaxe 
for  das  Jahr  1902  ist  beim  Drucke  derselben 
nach  dem  Worte  „Semen"  das  Wort  „Stro- 
pbanti^  ausgefallen. 

Die  k.  k wird  eingeladen,  sämmt- 

Hehe  Apotheker  und  die  zur  Führung  einer 
Haosapotheke  befugten  Aerzte,  beziehungsweise 
Thierärzte  auf  diesen  Druckfehler  behufs 
Richtigstellung  desselben  aufmerksam  zu  machen. 


^^^  » 

Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  22.  Februar  1902,  Z.  6143, 

an  alle  politischen  Laudesbehörden, 

betreibend  den  ersten  Ikg^ptimehmn   medlclni* 
sehen  Consress  In  Calro.*) 

Mit  Beziehung  auf  die  h.  o.  Erlässe  vom 
12.  October  1901,  Z.  36132  und  vom  9.  No- 
vember 1901,  ad  Z.  36132,  wird  der  k.  k.  .  .  . 
mitgetheilt,  dass  laut  Zuschrift  des  k.  u.  k. 
Ministeriums  des  Aeussern  vom  11.  Februar  1.  J. 
Z.  7416/11,  das  Executiv-Comite  des  Ersten 
ägyptischen  medicinischen  Congresses  mit  Rück- 
sicht auf  den  von  verschiedenen  europäischen 
Gelehrtenkreisen  geäusserten  Wunsch,  es  möge 
der  gedachte  Congress  zu  einem  dem  Weih- 
nachtsfeste   möglichst    nahen     Zeitpunkte     ab- 


*)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  BI.,  S.  487. 


1 


tznngen 
n  data 
sollten, 
HookteB 


nnem 

82, 


i.  J., 

im    von 
cttachaft 


in  Wien  im  Namen  ihrer  Regiernog    erfolgten'  \ 
Einladung  Eor  Theilnabme  an  dem  im  Angiut 

1.  J.  in  Brüssel  stattfindenden  internfttioD&len  ^ 
Congrease  für  die  VerbesBerang  des  Loaea  der 
Blinden  mit  dam  Ersuchen  Mittbeilang  ge- 
macht, die  intercBsirten  Fachkreise  hievon  za 
verständigen  und  zu  einer  Betheiligaog  an 
diesem  Congresse  aniuregeo. 

Die  k.  k wird  demeDtsprechend 

ersucht,  den  dortigen  LandeB&uucbDSS,  .Bowie 
jene  Fachkreise,  Körperschaften  .  und  Ver«ine, 
welche  eich  für  das  Los  der  Blinden  interesair»ni 
von  dem  Stattfinden  des  in  Rede  steheudMi 
Congresees  in  Kenntnis  zu  setzen  und  zu  einer 
Betheiligung  an  demselben  mit  dem  Beifflgen  ' 
einEu laden,  dass  laut  dem  Programme  de* 
Congresaea  bau ptsllch lieh  Fragen,  die''sieb  auf 
die  Ursachen  der  Blindheit  und  deren  Be- 
kämpfaug,  auf  den  Unterricht  und  die  Aus- 
bildung der  Blinden,  sowie  aaf  die  Wahl  des 
geeignetsten  Berufea  und  Erwerfaszweiges  f^ 
dieaelben  beziehen,  Gegenstand  der  Congress- 
verhandlnngen  sein  neiden. 


Bii  der  k.  k.  Landes-SRnitätsräthe. 

13.  Jänner  d.  J.    abgehaltenen  Sitxung  wurden    folgende 


rleihung  der  Concession    zum  Betriebe   einer  Leichen- 
Wien,    mit  Ausschluss    der   Bestattung  der  Leichen    an 


Besetzung  mehrerer  Primarar 


s  t.eUen  an  den 


ihaltenen  Sitzung  wurden  folgeude  Referate  erstattet: 

Dienatboten-Greisinnenasylea    in    einer    Ge- 

iena  durch   den   Verein  vom   blauen  Kreuze. 

gung  zur  Errichtung    und    zum   Betriebe  einer  Privat- 

'  Heilmethoden. 

Bewilligung  zur  Errichtung    einer  Kaltwasserheil- 

}    in  einer  Gemeinde  Niedcvö  st  erreiche  ausserhalb  Wiens. 

Wendung  des  Wassers  aus  dem  Wiener  D  ouau  canal  e 

if    Grund    der   von    dem  Referenten  des  Landes- Sani tSta- 

n  Untersuchung  dieses  Wassera. 

ifiniti ven    Organisation    des    serotherapeutiachen 
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OberOsteri^ich.    In    den    Sitzungen    am    17.  December  1901    und   am    3.  Jänner  l^M 
wurden  über  nachstebende  Gegenstände  Gutachten  erstattet: 

1.  Besetznngsvorscblag  für  die  Stelle  eines  k.  k.  Veterinftrassistenten. 

2.  Abfinderungen  an  dem  Regulative  für  denärztlicben  und  Warte  v^V 
I  dienst  im  Isabellen-Kinderspitale  in  Linz.  ,  /^ 
1             3.  Bauprojeet  einer  Familiengruft. 


Kttheifungen  Ober  sanitäre 


und  Yerfiigungen  im  Auslände. 


■      Vi 


Stand    der  Fest    und  Maasanahmen   gegen  dieselbe.    Türkei.  In  Bagdad  (siebe  S;  82 
d.  Bl.)  ist  in  der  Zeit  vom  10.  bis  17.  Februar  keine  weitere  Pesterkrankung  beobacbtet  worden. ; 
Die  Qdarantaine  gegen  Herkünfte  aus  dieser  Stadt  (S.  47  d.  Bl.)  wurde  aufgehoben. 

! 

Aegypten.  In  der  Woche  vom  13.  bis  19.  Februar  wurden,  ausser  dem  bereits  gemeldeten 
Ftlle  in  Alezandrien  vom  20.  Februar  (siehe  S.  96  d.  Bl),  in  T a n t a h  und  Komelnur 
je  2  Pestfalle  constatirt. 

Bnäsch-Indien.  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  22.  bis  28.  Jfinner  482  Erkran- 
kungen und  347  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen  worden;  in  Calcutta  wurden  in  der  Woche 
vom  19.  bis  25.  Jfinner  39  Erkrankungen  und  61  Todesfälle,  in  Kur  ach  ee  in  der  Woche 
vom  19.  bis  24.  Jfinner  47  Pestf&Ue  constatirt. 

Hongkong  (siehe  S.  96  d.  Bl.).  In  Victoria  wurde  am  31.  December  1901  und 
am  16.  JftDuer  1.  J.  je  ein  Todesfall  an  Pest  unter  der  chinesischen  Bevölkerung  ausgewiesen« 
Weitere  Pestf&lle  sollen  in  der  Woche  vom  17.  bis  23.  Jänner  sowohl  in  dem  inneren  Theile 
der  Stadt  als  auch  in  der  östlich  gelegenen  Vorstadt  Wanhai  in  grösserer  Zahl  sich  ereignet  haben. 
Hehrere  Strassen  der  inneren  Stadt  wurden  vom  dortigen  Sanitätsrathe  für  pestverseucht  erklftrt. 

Austrfüien.  In  Sydney  (Neu-Süd- Wales)  wurde  am  10.  und  am  14.  December  v.  J.  je 
ein  Pestfall  constatirt. 

CapcoUmie,  In  der  Woche  vom  26.  Jfinner  bis  1.  Februar  ist  in  Mosselbay  eine 
neue  Erkrankung  an  Pest  beobachtet  worden. 

BroMlien,     In  Rio  de  Janeiro  sind  in    der  Woche  vom    21.  bis  27.  Jfinner  10  neue' 
Erkrankungen  und  10  Todesfälle  an  Pest  vorgekommen. 

Blattern  (siehe  S.  83  d.  BL).  In  den  Blatternspitälern  Londons  befanden  sich  an- 
&ng9  Februar  über  1100  Blatternkranke  in  Behandlung.  An  einzelnen  Tagen  der  ersten 
Febrüarwoche  gelangten  tfiglich  bis  zu  80  neue  Erkrankungen  zur  Anzeige ;  in  den  ersten  Tagen 
der  folgenden  Woche  wurden  hingegen  nur  mehr  30  bis  40  Neumeldungen  verzeichnet. 

In  Nizza  (siehe  S.  83  d.  Bl.)  wurden  in  den  zwei  aufeinanderfolgen  Wochen  von  9.  bis 
22.  Februar  hintereinander  37  und  78  neue  Blatternerkrankung:en  beobachtet.  Todesfälle  an 
Blattern  sind  wfihrend  dieser  Zeit  insgesammt  47  ausgewiesen  worden.  Die  Epidemie  hat  in 
der  letzten  Zeit  angeblich  nur  in  der  Altstadt  Fortschritte  gemacht,  und  es  soll  in  den  neuen 
Stadtvierteln  kein  neuer  Fall  mehr  vorgekommen  sein.  In  Villefranche  hat  sich  keine 
weitere  Blatternerkrankung  ereignet.  Dagegen  sollen  in  M  o  n  a  c  o  in  dem  dortigen  Franciskaner- 
Uoster  3  Blattemffille  aufgetreten  sein. 

In  Genua  haben  die  Blattern  in  letzter  Zeit  eine  grössere  Verbreitung  nicht  erlangt.  In 
Neapel  und  Umgebung  soll  die  Epidemie  nahezu  gänzlich  erloschen  sein;  vom  17.  bis 
22.  Februar '  wurde  in  der  genannten  Stadt  nur  mehr  ein  Todesfall  an  dieser  Krankheit  aus- 
gewiesen. In  Palermo  ist  eine  grössere.  Anzahl  von  Blatternerkrankungen,  namentlich  unter 
der  firmeren  Bevölkerung  der  Stadt  vorgekommen;  die  Lethalität  betrug  daselbst  ungefähr 
10  Percent;  in  allen  Schulen  der  Stadt  wurde  die  Wiederimpfung  der  Schulkinder  durchgeführt, 
n&d  auch  eine  grosse  Anzahl  Erwachsener  wurde  der  Wiederimpfung  unterzogen. 
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Vermischte  Nachrichten. 

Erriehtung  von  Leichenkammern  aal  confessionoUen  Friedhöfen.  Seitens  der  Statt- 
halterei  in  P.  war  die  EntacheiduDg  der  Bezirkshauptmannschaft  in  R.,  mit  welcher  erkannt 
worden  war,  dass  auf  dem  katholischen  Friedhofe  in  M.  eine  Leichenkammer  zu  errichten  und 
der  bezügliche  Aufwand  nach  Maassgabe  der  fQr  Rirchenbauten  giltigen  Vorschriften  zu  be- 
streiten sei,  aufgehoben  worden,  weil  sowohl  nach  dem  Hofkanzleidecrete  vom  13.  April  1845, 
Z.  12427,  P.  G.  S.  XXVII,  S.  427,  als  auch  nach  dem  Reichs-Sanitätsgesetze  vom  Jahre  1870 
die  Leichenkammern  als  sanitfttspolizeiliche  Anstalten  anzusehen  und  als  solche  von  den  Gemeinden 
zu  errichten  sind,  und  von  dieser  Regel  nur  durch  einen  speciellen  Privatvertrag  oder  durch  ein 
Uebereinkommen  eine  Ausnahme  zu  Stande  kommen  könne,  was  im  vorliegenden  Falle  nicht 
zutreffe.  Das  Ministerium  für  Cul.tus  und  Unterricht  hat  dem  seitens  der  be- 
theiligten Gemeinden  gegen  diese  Entscheidung  gerichteten  Recurse  mit  dem  Erlaaee  vom 
28.  September  1901,  Z.  28365,  keine  Folge  gegeben. 

Böhmen.  Neue  Privatheilanstalt  für  Angenkranke.  Die  k.  k.  Statthalterei  in  Prag  htt 
mit  dem  Erlasse  vom  22.  December  1901,  Z.  220221,  dem  Med.  univ.  Dr.  Leopold  Stein  in 
Borohr&dek  die  Bewilligung  zur  Errichtung  einer  Privatheilanstalt  für  Augenkranke  in  dem  in 
BorohrÄdek  neuerbauten  Hause  Nr.  240  ertheilt. 

Instmction  des  Wartepersonales  der  öffentlichen  Krankenanstalten  ttber  die  Pflege 
t  Geisteskranker.     Anlässlich    der  Verleihung    des  Oefientlichkeitsrechtes    an    eine   nea    errichtete 

'  Krankenanstalt  hat  das  Ministerium*  des  Innern  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  in  jeder  öffent- 

lichen Krankenanstalt  schon    mit   Rücksicht   auf   das    allfKlIige  Auftreten    von  Geistesstörungen 
bei    körperlich    kranken    Pfleglingen  Wartepersonen    zur    Verfügung    stehen  sollen,    welche  zur 
\  Pflege  von  Geisteskranken  nach    ärztlicher  Weisung  verwendbar  sind,    und    die   Landesbehörde 

angewiesen,  dass  dieser  Forderung  auch  in  der  neuen  öffentlichen  Krankenanstalt  durch  ent- 
sprechende ärztliche  Instruirung  des  bestellten  Wartepersonales  Rechnung  getragen  werde, 
(llrlass    des    Ministeriums    des    Innern  vom  19.  Jänner  1902,  Z.  232.) 

Mittheilang  der  Krankheitsdiagnose  an  Krankeneassen  und  Krankenunterstfltsniigs- 
Tcreine.  Ueber  die  von  einer  Landesbehörde  gestellte  Anfrage,  ob  den  Kranken cassen,  Unter- 
stützungsvereinen und  ähnlichen  Corporationen  mit  Rücksicht  auf  den  §  498  St.  G.,  die  Dia- 
gnose  der  Krankheit  ihrer  Mitglieder  seitens  der  Krankenhausverwaltungen  auch  in  dem  FalJe 
bekannt  gegeben  werden  dürfe,  wenn  das  betreffende  Mitglied  wegen  einer  venerischen  oder 
syphilitischen  Krankheit  in  der  Spitalsbehandlung  gestanden  ist,  hat  das  Ministerium  des 
Innern  mit  dem  Erlasse  vom  7.  November  1901,  Z.  41134,  eröffnet,  dass  die  im  Gesetze 
vom  30.  März  1888,  R.  G.  Bl.  Nr.  33,  bezeichneten  Krankencassen  behufs  Erfüllung  der  ihnen 
zustehenden  Verwaitungsaufgaben  und  behufs  Ausübung  der  ihnen  zukommenden  DiapositionS' 
rechte  Mittheilungen  über  die  Art  der  Krankheit  verlangen  können,  und  dass  daher  kein  An- 
stand dagegen  bestehen  könne,  dass  dieJVerwaltungen  öffentlicher  Krankenhäuser  im  Falle  der 
Verpflegung  eines  Mitgliedes  der  Krankencasse  die  Diagnose  über  Begehren  mittheilen.  Auch 
anderen  Krankenversicherungs-  oder  Krankenunterstützungs vereinen  werden  solche  Diagnosen 
über  Verlangen  insoweit  mitgetheilt  werden  können,  als  der  Verein  an  einer  solchen  Mittheilnng 
ein  nachgewiesenes  rechtliches  Interesse  hat,  z.  B.  mit  Rücksicht  auf  die  gegen 
ihn  erhobenen,  von  der  Art  der  Krankheit  abhängigen  Ansprüche.  In  allen  diesen  Fällen 
haben  sich  aber  die  Cassen  und  Vereine  zu  verpflichten,  betreffs  Mittheilungen  über  Krank- 
heiten, deren  allgemeine  Bekanntgebe  die  Betroffenen  zu  schädigen  vermöchte,  das  Geheimnis 
zu  bewahren. 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphus.  Blatternerkrankungen  sind  seit 
dem  11.  Februar  1902  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom 
26.  Februar  bis  5.  März  1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  neuerdings 
constatirt: 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Bohorodczanj: 
Zaraki  6;  Brody:  Podkamien  3;  Buczacz:  Dobropole  2;  Drohobycz:  Boryslaw  1,  Rybnik  1; 
Nadworna:  Lojowa  3,  Nadworna6,  Ostawy  biale  3 ;  Rawa:  HujczeG;  Rohatyn:  Ruzdwian74; 
Stanislau:  Kolodziejow  5;  Tarnopol:  Zarudzie  2,  Obarzanie  5;  Trembola:  Jozefowka  ad 
Loszaiow  4;  Zloczow:  Podlipce  5. 

Verantwortlicher  Redactear:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alf  red  Holder  in  Wien .  Druck  von  Friedrich  Jasper  in  Wien. 


•.  *. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Fublicationen 

k.  k.  Obersten  danltütsrathes. 

Da.  J.  DAIMES  ..,  Du.   P.   STADLEE, 

Verlag  von  Alfrod  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Unlveraltäts-Buchhändler  In  Wien 

PrlnuBiBntloiuprBii  bal  d{r*et*r  Poau«ndBBf  fUk^Urlr  JT  1t'— 


1 


Xnr.  Jahrffutv.  Wlui,  13.  M&rz  l»Oa  Vr.  U. 


Inhalt.  Ans  dem  Jahresberichte  de«  ChefanteB  der  k.  k.  PoliEeidirectlon  ia  Wien  für  dns 
Jihr  1900.  (FnmetsDag  )  —  SanitStutMetcs  und  Verardnungen :  Erlam  der  Sutthalterei  in  Böhmen, 
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Ans  dem  Jahresberichte  des  Chefarztes  der  k.  k.  Polizeidirection 
in  Wien  für  das  Jalir  1900. 

Vom  k.  k.  Folizei-Chefarztfl  Regierungsrath  Dr.  Andreas  Wltlaöil. 

(Fortsetinog.) 

VUl.  InspectioDsbericht  des  Chefarztes. 

Polizeidirection. 
Die  grosse  Baombeschränktbeit,  an  welcher  die  Centrale  der  Wiener  Polizei- 
direction leidet,  ist  zugleich  ein  sanitärer  Nacbthetl  für  die  in  ihr  Bediensteten  und 
für  das  hier  verkehrende  Publicum,  wozu  die  leichte,  für  ein  Hotel  berechnete  Bau- 
art kommt.  Die  Lage  ist  überdies  für  das  ebenfalls  hier  untergebrachte  Commis- 
«ariat  des  Bezirkes  der  Inneren  Stadt  zu  excentriech.  Das  Centralmeldungaamt  ist 
nngeachtet  aller  aanitfiren  Verbesserungen  nichts  weniger  als  den  hygienischen 
Grtinds&tzeQ  entsprechend,  insbesondere  für  die  darin  Beschäftigten. 

Bezirks-Polizeicommiasariate  und  Unterkünfte  der  SicLerheits- 
wache. 

Für  die  Bezirkscommissariate  Landstrasae,  Aisergrund,  Prater  und  Floridsdorf 
sind  eigene  Neubauten  ausgeführt  worden  mit  voller  Berücksichtigung  der  hygieni- 
schen Grundalltze  und  der  dienstlichen  Anforderungen,  aber  auch  der  ästhetischen 
Rücksichten;  sie  sind  säuimtli::be  in  Verbindung  mit  grossen  schönen,  ebenfalls 
hygienisch  entsprechenden  Kasernen  der  S i cherh ei ts wache.  Eine  eigene  Kaserne  für 
die  Siebe rheits wache  wurde  ferner  auch  im  IX.  Bezirke,  Müllnergasse,  erricbtcl. 
Damit  wurden  sehr  wesentliche  hygienische  Fortschritte  angebahnt,  und  es  steht  zu 
hoffen.  dasB  in  diesem  Sinne  weiter  fortgefahren  wird. 

In  eigenen  Häusern  sind  ausser  dem  im  Directionsgebäude  befindlichen  Stadt- 
commissariate  ferner  untergebracht  die  Commissariate  Margaretben  (Eigen  thum  des  Unter- 
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;  in  gemietheten  Häusem  die  Comi 
i,  PaToriten,  Simmering,  Meldung, 
ing  und  Brigiltenau;  von  den  go- 
ieden,  Favoriten,  Hietzing,  Sclimels, 
anderen  der  Gemeinde  Wien,  aod 
leade  Gemeindehäuser,  in  welchen 
sind.  Die  CommisBariate  Leopold- 
rend  der  Uebersiedlung  in  Banitär 
ist  bereits  ein  Keiibau  beantragt, 
ibauten  ein  gern  iethet,  welche  hin- 
rhähniase  haben,  die  übrigen  Com- 
nanchea  zu  wUnacben  übrig,  eot- 
ig,  Meidling,  Rudolfaheim,  Ottakring 
nktbeit  einzelner,  in  sanitärer  Be- 
in CommlBsariatsbezirken  befindlichen 
rappelkaserne  in  der  Igelgasse  im 
)r(lentlicb  gewonnen  bat,  die  in  der 
einbaus  (schön  und  gesund  gelegen), 
atsgebäuden  selbst  sind  durchana 
1;  nur  jene  in  der  Reinbartsgasse 
ch   vom  EigentbUmer  nicht  gut  ge- 

i  in  Folge  der  Vororteeinbeziebnng 
an  sowohl  von  Seite  der  Pölizei- 
nUht,  die  sanitären  Verhältnisse  der 
ungesunder  Localitäten,  theila  durch 
rurden  bereits  sehr  gUnatige  Resul- 
es  umso  anerkennenswert  her,  wenn 
id  Kasernlocalitäten  bisher  zumeist 
thaften,  in  Folge  ungenügender  Licht- 
Aborte  und  anderer  Gebrechen  waren, 
ossen  Theil  des  Tages  mit  dem  ge- 
,  allen  Unbilden  der  Witterung  aus; 
r  vom  Strassen  dien ste  einrückt  eine 
.en  Schädlichkeiten  aussetzen  rouss! 
«weise  zu  danken,  dass  der  Gesund- 
nstiger  ist. 


ition  und  der  Commune  Wien  ge- 
lerheitswachzimmer  von  ersterer  als 
nd  die  Mannschaft  mittelst  der  von 
irste  Hilfe  zu  leisten  hat,  so  ist  der 
lind  Ueberwachung  dieses  Rettungs- 
ser  der  sanitären  Revision  der  ge- 
;  ConstatirUDg  des  Zustandes  der 
der  Wachorgane.  Letztere  hat  im  Be- 
Ibaft  sind,  gegenüber  den  Anforde- 
rn berechtigt  ist,  ein  durchwegs  be- 
nerationen,  welche  die  Gemeinde  der 


n 


—   111   — 


13 


r 


Die  AuBrQstung  der  Kettupgsanstalten  in  den  Sicberheitawachzimuierii  steht 
keineswegs  auf  der  Höhe  der  heutigen  Anforderungen  an  den  Rettungsdienst;  wenn 
es  sich  auch  nur  um  die  erste  Hilfe  handelt,  so  sollte  diese  doch  sich  nicht  auf  die 
nothdürftigste  Bereitmachung  zum  Spitaltransporte  beschränken,  sondern  auch  den 
Forderungen  der  Asepsis  und  Antisepsis  Rechnung  tragen,  und  sollten  selbst  von 
jenen  Wachzimmern,  wo  der  Rettungsdienst  wenig  in  Anspruch  genommen  wird,  die 
kleinen  alten  Kästchen  mit  ihrem  geradezu  lächerlich  dürftigen  Inhalte  bereits  ver- 
sehwunden  und   durch   die   neuen  Typen  ersetzt  sein. 

Ein  eigener  organisirter  städtischer  Rettungsdienst  wird  nur  bei  besonders  grossen 
Feierlichkeiten,  welche  grosse  Menschenmassen  in  Bewegung  setzen,  eingeleitet. 
Aasser  der  Wiener  freiwilligen  Rettungsgesellschaft  betheiligen  sich  in  einigen  äusseren 
Bezirken  auch,  die  mit  den  einbezogenen  Vorortegemeinden  übernommenen  frei- 
willigen Feuerwehren  und  das  Wiener  freiwillige  Rettuugscorps  am  Rettungs- 
werke. 

Die  Zahl  der  Hilfeleistungen  seitens  der  Sicherheitswache  beläuft  sich  im  Jahre 
1900  auf  7755,  wobei  zu  bemerken  ist,  dass  auf  manchen  Wachzimmern  nur  die 
wichtigeren  Fälle  in  das  HilfeleistungsprotokoU  eingetragen  werden. 

Wo  die  freiwillige  Rettungsgesellschaft  eingreift,  bringt  sie  alles  Nothwendige 
mit,  und  ihre  Organe  besitzen  eine  Schulung,  die  nichts  zu  wünschen  übrig  lässt, 
and  die  auch  ein  Theil  der  Wachmannschaft  geniesst,  nachdem  sie  nach  der  Aufnahme 
zunächst    vom  Chefarzte    im  Rettungsdienste  unterrichtet  worden  ist. 

Dass  die  Wiener  freiwillige  Rettungsgesellschaft  sich  an  dem  Rettungswerke  in 
hervorragendster  Weise  betheiligt,  liegt  in  ihren  Mitteln  und  dem  Vertrauen  der  Be- 
völkerung, welche  oft  genug  von  einem  Unfälle  die  Rettungsgesellschaft  früher  ver- 
ständigt als  die  Polizei;  dem  Wiener  freiwilligen  Rettungscorps  sind  seine  parallelen 
Bestrebungen  bisher  in  geringem  Umfange  gelungen;  die  freiwilligen  Feuerwehren 
einiger  früherer  Vororte  betheiligen  sich  ebenfalls  eifrig  am  Rettun gs werke;  die  Polizei-  J 
ärzte  endlich  haben  ausser  ihrer  amtlichen  Intervention  bei  Unfi&llen  auch  die  ärzt- 
liche Hilfe  zu  leisten,  welcher  Verpflichtung  sie  stets  nachkommen. 

Die  Wiener  freiwillige  Rettungsgesellschaft  weist  in  ihrem  Jahresberichte 
1900  aus: 

1704  Requisitionen  durch  Polizeicommissariate,  1421  Requisitionen  durch  polizei- 
liche Functionäre,  578  Requisitionen  durch  Wachzimmer,  zusammen  3703  polizeiliche 
Requisitionen  und  15378  Krankentransporte. 

Die  Hilfeleistungen  der  Gesellschaftsfunctionäre  betrafen:  4729  Fälle  von  Ver- 
letzungen, 472  plötzliche  Erkrankungen,  329  epileptische  Anfälle,  134  Ohnmächten; 
140  Schlaganfälle,  12  Hitzschläge,  183  Blutungen  in  Körperhöhlen,  15  Fälle  von  Ge- 
Duss  schädlicher  Nahrung,  127  Fälle  von  Alkoholismus,  24  Fälle  von  Erstickungs- 
gefahr,  128  Fälle  von  Ertrinkungsgefahr,  50  Fälle  von  Einathmung  giftiger  Gase, 
164  Vergiftungen,  3  Fälle  von  Erfrierensgefahr,  307  Fälle  von  Geburtswehen. 

DL  Der  ehef&rztliche  Dienst  bei  der  k.  k.  Sicherheitswache. 

Im  Jahre  1900  fanden  55  Assentirungen  zur  Sicherheit^wache  und  zum  Polizei- 
Agenteninstitute  statt,  wobei  für  erstere  insgesammt  1500  Competenten  der  körper- 
lichen Untersuchung  unterzogen  wurden. 

Von  diesen  1500  Mann  wurden  tauglich  befunden  622  Manu  =  41*537o7  ^^" 
tauglich  878  Mann  =  58-477o- 

Behufs  Uebersetzung  in  das  Definitivum  wurden  201  Mann  und  aus  anderen 
Anlässen  behufs  Pensionirung  etc.  110  Mann  chefärztlich  untersucht. 

Der  Rettungsunterricht  fand  im  Laufe  des  Jahres  8mal,  und  zwar  jedesmal  an 
zwei  Vormittagen  theoretisch  und  praktisch  statt,    und    wurde    insgesammt    von    173 

Sicherheitswachschtllern  frequentirt. 
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Jen  von  je  150  Mann  durch  je  18  Tage  znm 
RettungageaelUchatt  zugelassen. 


Utnisse  der  Sicherheitswache. 

endeo  Ärsles  des  Unterstützungsiastitutes  der 
beretabsarzt  d.  R.,  für  das  Jabr  1900  batte 
:einber  1900  4329  Mitglieder  gegen  4054  des 
iü-  und  795  vom  PeDsionestande.  Unter  den 
44  Beamte,    3124  Sicherheitswacborgane  und 

>ndes  der  k.  k.  Sicherheitswacbe  waren  3529 

3124  Sicherheitswacborgane  und  365  Polizei- 

r),  319  Witwen  und  7  Waisengruppen. 

Ler  des  Fenaiona-Zuschussfondes   betrug  4308, 

lieder  des  UnterstUtzungsinstitutes. 

rganen    waren   in  den  Kasernen  und  eigenen 

nate  im  Durchschnitte  täglich  krank: 

I  Jahre  1900  vdd  3124         im  jRbrs  1899  tod  3019 

.     166  (5-37o)  180  (5-3%) 

.     182  (b-8%)  232  (7'6''/o) 

.    202  (6-5Vo)  211.(6-97„) 

186  (5-37o)  177  (5-8Vo) 

138  (4-47o)  159  (5-2%) 

131  C4-2o/o)  180  (5-97o) 
127  (4-1%)  147  (4'87o) 
120  (3-87o)  153  {5-1%) 
124  (4'07o)  121  (4-07o) 

132  (4-27„)  118  {3-97o) 
131  (4-27o)  125  (4-17o) 
142  (4-5V„)  150  (4-9%) 

wache  im  Jahre  1900  jenem  vom  Jahre 
dass  dieser  Stand  im  Jahre  1900  um  105 
den  einzelnen  Monaten  durchschnittlichen  £r- 

/erhältnisse  vom  Jahre  1900  mit  jenen  vom 
Resultate,    dass    der    Gesundheitszustand  der 

:swache    im   Jahre  1900  wesentlich  günstiger 

[onate  Jänner  bis  Ende  März  zu,  im  April 
es  Monats  Jänner  ab  und  blieb  dann  in  steter 
im  September  wieder  zu  steigen  begann  und 
ihe  geblieben  ist, 

ea  im  Jahre  1900  durch  53486  Krankentage 
Ablhellungsärzte  und  erhielten  während  der 
ihrer  Heilung  alle  als  nothwendig  erkannten 
s  Institutes. 

-anken  in  den  Kasernen  und  eigenen  Woh- 
le von  3124  durch  53486  Tage,  dagegen  die 
de  von  3019  durch  59343  Tage  krank  waren, 
einem  um  105  grösseren  Stande  doch  um 
die  Kranken   des  Jahres  1899  bei  einem  ge- 
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ringerem  Stande,  so  kommt  man  zu  dem  Schlüsse,  dase  auch  die  Da 
:  kangen  bei  den  Sicherheitswachorganen  im  Jahre  1900  geringer  war  aia 
i  Der  Gesundheitszustand  im  Jahre  1900  war    somit  sowohl   nac 

I  uhl,  als  auch  nach  der  Erankheitsdauer  gUnstiger  als  im  Jahre  18S 
I  Der    Jahresdurchschnitt    des  Krankenstandes    der    activen    Mai 

i     178  Mann,  d.  i.  a'ÖVoi  der  höchste  Stand  am    11.  März  233  Manu; 
1     verbal tnisse,  deren  Ungunst  die  Wache  so  sehr  ausgesetzt  ist,  dürfte 

hohen  Ziffer  beigetragen  haben. 

Im  Jahre  1900  wurden  439  kranke  Mitglieder    in    verachiedeni 

Wiens,   zumeist   in   den  Garnison sspitälern  Nr.  1  nad  2,  und  auch  in 

jpitals- Filiale  zu  Baden,  weiter»  9  im  Fremdenhoapitale  zu  Karlsbad  an 
,     und  sind  für  dieselben  im  Ganzen   13210  Verpfiegstage  in  den  Anstal 

woiur    die  Spitalskosten  vom  Unterstfltzungsinstitute  im  Sinne  der  Sti 

wurden . 

i  Unter  diesen  Kranken  waren: 

I  381  active  Sich erbeitswac hör gaue  durch  10733  Verpfiegstage,  v 

I  Kranke  durchschnittlich  28  Tage  in  Spitalsbehandlung  gestanden  i 
1  Agenten  durch  804  Verpfiegstage,  von  denen  jeder  Kranke  durchsch 
[  im  Krankenstaude  war  und  39  Mitglieder  des  Pensionsstandcs  im 
I     1673  Verpfiegstage,    von    denen    jeder   Kranke    43  Tage    in    der    Ai 

wurde. 
j  Im    Jahre  1900   sind    200  Mitglieder  in  Folge  ihrer  Pensioniru 

ättttzungsinatitule  als  Pensionisten  zugewachsen   und  erhalten  alle,  wej 
giieder   des  PensionsZuschussfondes    waren,    zu    ihrer  Pension    einen 
ächussbeitrag,  im  Falle  ihres  Ablebens  deren  Witwen  eine  Pensionszi 
Waisen  bis  zum  18.  Lebensjahre  einen  Erziehungsbeitrag. 
'  Unter  den  200  pensionirten  Mitgliedern  waren  2  Beamte  der  k 

wache,  5  Kanzleibeamte,  49  Sicher  hei  tswach-Inspeetoren;  104  Sicherhi 
,    5  Polizeiagenten- Inspectoren  und  35  Polizeiagenten. 

Ausser  den  vorangcftihrten  Mitgliedern  des  UnterstUtzungsinsti 
!  5  Sicherheitswachmänner  pensionirt  worden,  welche  aber  dem  Pension 
i     ai»  Mitglieder  nicht  angehörten. 

^  Von  den  Mitgliedern  des  UnterstUtzungsinstitutes    sind    im  Jahi 

i    »torben    gegen    69    im    Jahre  1899,    darunter    23    vom    Activstande 

Pensionsstande. 
j  Von  den  activen  Mitgliedern    starben   5  Sicherheitawach-Iuspectf 

heitswachmänner,  1  Polizeiagenten-Inspector  und  4  Polizeiagenten. 

Unter  den  verstorbenen  Mitgliedern  des  Pensionsstandes  waren 
Sicherheits wache,  3  Kanzlei be am te,  5  Sicherheitswath-Inspectoren,  26  f 
männer,  2  Polizeiagenten-Inspectoren  und  5  Polizeiagenten. 

Es  starben  an:  Hirn  seh  lagfluss  3,  Gehirnerweichung  2,  Gehirnsi 
gressive  Paralyse  4,  Rückenmarkschwindsucht  1,  Kehlkopfkrebs  1, 
^ongl,  Lungentubercuiose  16,  Organischem  Herzleiden  5,  Chronischer 
j  mit  Magener  Weiterung  1,  Magenkrebs  2,  Katarrhalischer  Darmentz^ 
I  iöndung  des  Bauchfells  2,  Lebercirrbose  (Leberentartung*  5,  Niere 
i  Blasenkrebs  1,  Blasenstein  1,  Bauchtyphus  1,  Zuckerharnruhr  1,  Altei 
!     Marasmus  je  2,  Blutvergiftung  1. 

i  Ueber  2  auswärts   verstorbene    pensionirte  Mitglieder    wurde    di 

I     eingesendet,  die  Todesursache  jedoch  war  in  derselben  nicht  angefüht 

Für  die  Verstorbenen    wurden    vom  Unterstützungsinstitute    die 

heitritteo,  und  die  Hinterbliebenen,  eventuell  deren  Erben  sind  mit  d 

Uaterstlltzutigsquote  als  Abfertigung  betheilt  worden. 


lU 
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t  1900  sind  131  Mitglieder  aus  Gesimdheitsrtlcksichten  zum  Laod- 
irlaubt  worden. 

1  erhielten  im  Sinne  der  Statuten  Curkosten beitrage  im  Gesammt betrage 
)  h,  wovon  2885  K  iOh  auf  Mitglieder  dea  Activstandes,  und  528  S 
der  des  Pensionsstandes  entfielen. 

vurden  9  activen  Mitgliedern  je  60  Ä'  Curkostenbeitrag  zum  Qebraucbe 
in  Karlsbad  angewiesen  und  die  fUr  Zahlplätze  im  Frenidenhos{ntal 
letzten  Spitalskoslen  vom  Institute  bestritten. 

nd  ärztlicher  Ordinationen  wurden  im  Jahre  1900  den  Mitgliedern  «ur 
rer  Gesundheit  in  den  verschiedenen  Badeanstalten  in  Wien  3846 
und  1891  Dampfbäder  im  Kosten  betrage  von  2423  K  Ih  vom  t'nter- 
ite  angewiesen,  und  hat  überdies  die  Verwaltung  des  Esterhazybades 
1000  Badean Weisungen  für  Dampfbäder  ohne  Entgeld  gespendeit, 
an    die    Mitglieder    nach    Vorlage    eines    ärztlichen  Pareres    vertheilt 

Mitgliedern  wurden  nebst  den  von  den  Abtheilungsärzten  direct  ordi- 
wäasern  auch  noch  vom  Unterstützungsinstitute  solche  Heilmittel  im 
von  561  K  4h  angewiesen. 

wurden  fUr  Mitglieder  Über  ärztliche  Ordination  diverse  Bandagen 
itr  den  speciellen  Heilzweck  von  den  Abtheilungsärzten  ordinirten  ärrt- 
ten  vom  Institute  angeschafft  und  wurde  hiefür.  sowie  für  vorge- 
raturen  derselben  ein  Betrag  von  676  A'  20  A  ausgegeben,  ebenso  wurden 
mit    Refractionsfehlern     Über     Specialordination     130     Brillen     und 

Gesammtk ostenbetrage  von  333  K  angeschafft. 

leiluQgsärzte  haben  laut  Berichtes  des  leitenden  Arztes  in  den  ver- 
sirken  Wiens  im  Sinne  ihrer  Instruction  die  Kranken  behau  dl  ung  d« 
wiesenen  Mitglieder  und  auch  der  Familien  derselben  entaprechend  den 
len  Grundsätzen  besorgt,  die  Kranken  selbst  human,  bereitwillig  und 
landelt,  und  es  ist  keine  Beschwerde  in  dieser  Richtung  vorgekommen. 
(Schlug  folgt.) 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


i.  Statthalterei  in  Böhmen 
nner  1902,  Z.  226044, 

iiirkshauptmaiiTiscbafteii, 


m  GruDde  des  h.  o.  Erlasses 
)01,  Z.  140689,«)  anher  ge- 
rn hat  die  Slatthalterei  ent- 
in den  Wallfahrtaorten  des 
nein  hygieDiBcber  und  propby- 
lung  nieht  überall  derart  vor- 
ea  die  vorkomm  enden  Massen- 
ron  Th«ilaehmern  aus  weiten 
solch en    Orten    als   geboten 


)ag.  1901  d.  : 


erscheinen  lassen,  dass  weiter  die  Uandhatraiig 
der  Gesundheit Bpolizei  dureh  keine  beeoudarcfi 
Vorschriften  seitens  der  betreffenden  Geiaeindea 
geregelt,  eine  sachkundige  Leben smittelaufsieht 
nicht  eingeftlhrt  ist,  und  dass  es  an  eh  flr 
Fälle  etwa  vorkommender  infectiöser  Erkisn- 
kungen,  fUr  deren  Entstehung  und  Verbreitung 
bei  den  .\faesenbeweguiigeD  der  Bevölkern  Dg 
günstige  Vorbedingungen  gegeben  sind,  io 
Bolchen  Orten  an  den  näthigen  Behelfen  und 
Vorkehr  ungsmaassnabmen  mangelt,  die  ge- 
eignet wären,  die  vorhandene  Gefahr  und  die 
Ausbreitung  solcher  KTauklieiten  wirksam  hint- 
an zuhalten. 

Um  Gesundheitsgefahren  aus  Anlaes  der 
Pilgenüge  thnn liehst  zu  vermeiden,  werde« 
der    Herr    k.  k.   Bezirkshauptmann    drisgliiAit 


r 
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aufgefordert,     die    vorhandenen    sanitfiren    An-  |  sein,    darüber    zu    wachen,    dass    dieser   Belmg 


stSnde  allgemeiner  Natar  in  den  Wallfahrts- 
orten genau  erheben  und  die  entsprechende 
Art  der  Abhilfe  im  Wege  der  zuständigen 
Gemeinde  sicherstellen  zu  lassen,  speciell  dar- 
auf zu  dringen y  dass  diese  Gemeinden  mit  vor- 
wurfsfreiem, jedermann  zugänglichem  Trink- 
wasser versorgt  sind,  dass  fQr  die  Erhaltung 
der  Reinlichkeit  im  Orte,  sowie  in  den  zur 
Fremdenanfnahme  bestimmten  Häusern  und 
namentlieh  in  den  den  Fremden  zugänglichen 
Abortanlagen  gesorgt,  und«  in  geeigneter  Weise 
rechtzeitig  £influs8  genommen  werde,  dass  der 
Assanirung  der  Wallfahrtsorte  aus  öffentlichen 
Rücksichten  unter  Beachtung  der  detaillirten 
Bestimmungen  des  Statthalter  ei  erlasses  vom 
20.  Juli  1901,  Z.  140689,  die  erforderliche 
Fürsorge  zugewendet  werde. 

Zu  diesem  Zwecke  empfiehlt  es  sich,  dass 
in  solchen  Ortschaften  alljährlich  im  Frühjahre 
Tor   der    EröfiEnung    der  Wallfahrtsperiode    die 
eompetenten  Factoren    der  Gemeinde    und    der 
politischen     Sanitätsbehörde     zusammenwirken, 
dass  sie  die  vorerwähnten,  in  hygienischer  Be- 
ziehung in  Betracht  kommenden  Einrichtungen 
und    Verhältnisse    durch    Localsanitätscommis- 
Biouen  unter  Heranziehung  der  Gemeinde-,  bezie* 
bnngsweise  Districtsärzte  prüfen,  und  dass  wegen 
Behebung    diesbezüglich    vorgefundener   Uebel- 
stände  der  Gemeindevorstand  im  eigenen  Wir- 
kungskreise     geeignete     Verfügungen      treffe, 
eventuell   dass    er    behufs  deren  Veranlassung, 
iasofeme     Angelegenheiten     des     übertragenen 
Wirkungskreises,  namentlich  die  Infectionsgefahr 
in  Betracht  kommen,  sich  mit  dem  Herrn  k.  k. 
Bezirkshauptmanne  ins  Einvernehmen  setze. 

Bezüglich  der  gemeinschaftlichen  Nacht- 
quartiere wäre  insbesondere  dahin  zu  wirken, 
dass  hiefür  lediglich  geräumige,  lichte  und 
Urockene  Käumlicbkeiten  Verwendung  finden, 
welche  nach  jedesmaliger  Verwendung  ausgiebig 
gereinigt  und  gelüftet  werden  müssen.  In  ge- 
neiosamen  Nachtlagern  soll  der  Maximalbetrag 
derart  bestimmt  werden,  dass  auf  jeden  Schlaf- 
glnger  mindestens  4  Quadratmeter  Flächen- 
tium.  entfällt.  Es  würde  sieh  empfehlen,  dass 
der  zulässige  Maximalbelag  für  derartige  Locali- 
tKten  etwa  auf  der  Eingangsthüre  ersichtlich 
gemacht  werde.  Es  wird  Sache  der  Localpolizei 


ohne  Noth  nicht  überschritten  werde. 

Ferner  ist  darauf  Rücksicht  zu  nehmen, 
dass  je  nach  den  Ortsverhältnissen  eine  solche 
Vertheilung  der  Fremden  in  die  bestehenden 
Nachtherbergen  ermöglicht  werde,  wie  sie  im 
Interesse  der  Wahrung  der  Beinliohkeits-  und 
Sittlichkeitsrücksichten  zweckdienlich  erscheint. 
Endlich  erscheint  es  nothwendig,  dass  für  die 
eventuelle  ärztliche  Hilfeleistung  im  Orte  vor- 
gesorgt,  etwaige  Behelfe,  Transportmittel,  even- 
tuell No  th  kranken  localitäten  in  brauchbaren 
Zustand  versetzt  und  Nothapparate  bereit  ge- 
halten werden. 

Dem  Impfzustande  derjenigen  Gewerbs- 
leute, welche  Localitäten  an  Wallfahrer  ver- 
miethen,  sowie  deren  Familien  ist  eine  besondere 
Aufmerksamkeit  zuzuwenden  und  eventuell  das 
Nothwendige  wegen  Abhilfe  zu  veranlassen. 

Behufs  der  noth  wendigen  Ueber  wachung 
des  Fremden  Zuflusses  zu  derartigen  Ortschaften 
würde  es  sich  empfehlen,  Vorsorge  zu  treffen, 
dass  nicht  nur  die  bestehenden  Meldevorschriften 
auf  das  Gewissenhafteste  gehandhabt,  sondern 
dass  nebstdem  auch  von  den  Führern  solcher 
Pilgerzüge,  welche  im  Orte  übernachten  müssen, 
beim  Vorhandensein  einer  Epidemiegefahr  nach 
Bedarf  ein  Verzeichnis  aller  Theilnehmenden, 
woraus  auch  die  Provenienz  der  letzteren  er- 
sichtlich ist,  der  Miethpartei  Übermittelt  werde; 
letzteres  ist  dem  Gemeindeamte  auf  Verlangen 
vorzulegen.  Diese  Führer  wären  nebstdem  zu 
verhalten,  jeden  Erkrankungsfall  behufs  Heran- 
ziehung ärztlicher  Hilfe  beim  Gemeindeamte 
zur  Anzeige  zu  bringen. 

Der  1.  f.  Amtsarzt  ist  anzuweisen,  die 
sanitären  Einrichtungen  in  den  Wallfahrtsorten 
vor  der  Zeit  des  ZustrÖmens  grosser  Volks- 
mengen au  revidiren,  sich  von  der  assanirenden 
Thätigkeit,  von  dem  jeweiligen  Zustande  der 
sanitären Wohifahrtseinrichtnngen,  der  Bettongs- 
mittel  und  Behelfe  zur  ersten  Hilfeleistung, 
sowie  von  der  Befolgung  der  vorerwähnten 
Vorschrifcen  in  solchen  Gemeinden  die  Ueber- 
Zeugung  zu  verschaffen.  Ueber  die  diesbezüg- 
lichen Wahrnehmungen  ist  seinerzeit  mit  dem 
periodischen  Rapporte  zu  berichten. 


1 


.  März  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  39,  beiiehanga 
isfl  §  74  des  Gesetzes  vom  8.  M&tz  L885,  . 
G.  Bl.  Ni'.  23,  bei  Genefamigang  gevarb- 
1  leb  er  und  industnelier  Be  triebe  uil&geD  »ns-  ] 
drücklieb  die  W&brung  aller  zum  Schutie  und  ', 
des  Lebens  der  Anrainer  und  iler  Uilfearbeiter  ■: 
geboteoen  Rucks iubten  vors cb reiben,  zur  eio- 
schl&gigen  BeurtheiluDg  und  tat  ADtrkgsteilaDg  'I 
D  dieser  Richtung  in  erster  Linie  doch  oor  ' 
lie  Amtsärzte  und  die  GewerbeinspecloreD  be-  '. 
rufen  sind.  | 

t  '  Uie     k,    k.    Bt^irksliaupCmAnnscbAft     wird     j 

;  j   daher    unter    Hinweis    auf   die    mit    den  Stmtt-     | 

baltereierlässen  vom  27.  Man  1890,   Z.  689S, 
1  ;  vom     10.    Juni     1890,    Z.     11791     und     vom 

-  '  13.  Februar  1894,  Z.  3690,  mitget heilten 
I      MinisCerialerlässe  vom  19.  März   1890,  Z.   1840, 

vom  33.  Mni  1890,  Z.  22818  und  vom  5.   Fe- 

-  bruar    1894,    Z.    1062     {Oesteir.    San.    Weaen 

-  !  1890,  pag.  347  und  394,  dann  1894,  pig.  54; 
i  I  vtde  auch  Ministerialerlase  vom  28.  Februar 
;  I  1900,  Z.  2567  im  Oesterr.  Sau.  Wesen  IdOO. 
I  ]  pag.  148)  neuerlieb  dringend  eingeladen,  dafür 

I  Vorsorge  zu  treffen,  dasH  ausser  der  regel- 
I  mäsaigen  VerstJtndigung  des  Gewerbeinapectors 
1  I  bei  allen  die  Genehmigung  von  gewerblichen 
1  !  und  industriellen  Be tri ebsan lagen,  bei  welchen 
1  sanitfire  Momeule  irgendwie  in  Betracht  kommen 
1  können,  betreffenden  Verhandlungen  die  vor- 
geschriebene Zuziehung,  beiiehungs weise  Ein- 
vernehmung   des  Amtearziee    nicht    unterlassen 

a  i  Uievon  sind    ausser  den  Amtsärzten    auch 

e  I  alle  in  Betracht  kommenden  dort£mtlie)ien 
I  I  Conceptsbeamten  in   die  Kenntnis  zu  setzen- 


itsprechung. 


er  CasHeiiarztQSHt«llen  bei  den  noch  dem  Krsnken- 
icncassen  von  der  Genehmigung  der  Aerztekanim^ 
schreitnng  des  Wirknngshreisea  der  Aerxtekainmer. 
tigt,  derartige  BeBchlOesc  im  Qmnde  der  Bpotim. 
nmergesetzes  zn  beheben. 
sbofes  vom  13.  November  1901,  Nr.  8401. 

.  über  die  Beschwerde  der  Aerzteksmmer  ftir  KXrnten 
Ito.  3.  August  1900,  Z.  25922,  betreffend  die  Ausser- 
:h  der  am  13.  November  1901  durch gefOhrteu  öffent- 

3t  abgewiesen. 
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£  n  t  B  c  1i  e  i  d  u  n  g  8  g  r  ü  n  d  e  : 

Die  Aerztekammer  in  Kärnten  hat  in  der  ausserordentlichen  Kammersitzung  vom  1.  De- 
Bembervl899  die  folgenden  Beschlüsse  gefasst: 

a)  Die  Annahme  paoschalirter  Aerztestellen  bei  Arbeiterkrankencassen  ist  in  Hinkunft 
■ar  nach  vorausgegangener  Ratification  eines  schriftlich  vorzulegenden  Vertrages  durch  die 
KABimer  zuULsaig; 

b)  Aerzte,  welche  dawiderhandeln,  machen  sieh  eines  standesunwürdigen  Benehmens 
Rhiddig  und  unterliegen  daher  ehrenrfith lieber  Behandlung. 

Die  k.  k.  Landesregierung  in  K.  hat  mit  Erlass  vom  30.  April  1900,  Z.  6404,  diese 
Beschlüsse  als  den  Wirkungskreis  der  Aerztekammer  überschreitend  gemäss  §  14  des  Gesetzes 
fom  22.  December  1891,  B.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892,  ausser  Kraft  gesetzt  und  die  Vollziehung 
derselben  untersagt,  und  das  k.  k.  Ministerium  des  Innern  hat  mit  der  gegenwärtig  angefochtenen 
EDtseheidung  vom  2.  August  1900,  Z.  25922,  dem  dagegen  eingebrachten  Recurse  der  Aerzte- 
ksmoier  aus  den  Gründen  der  Landesregierung  keine  Folge  gegeben. 

Die  Beschwerde  führt  aus,  dass  die  Behörde  überhaupt    gesetzlich  nicht  befugt   sei,    Be- 
sehlasse  der  Kammer  ausser  Kraft  zu  setzen,  und  weiters,  dass  die  Kammer  durch  die  Fassung 
der  Torliegenden  Beschlüsse  den    ihr    gesetzlich    eingeräumten  Wirkungskreis    keineswegs   über* 
sebritten  habe.  In  der  letzteren  Beziehung  stützt  sich  die  Beschwerde  auf  die  Bestimmung    des 
§  3  des  ettirten  Gesetzes,    betreffend    die  Errichtung  von  Aerztekammern,  wonach  die  Kammern 
berafen  sind,    über   alle    Angelegenheiten,    welche    die   gemeinsamen    Interessen    des    ärztlichen 
Standes,  die  Aufgaben  und  Ziele,    sowie    die  Würde   und  das  Ansehen    des   ärztliches  Bemfes,. 
die  Entwicklung  der  Gesundheitspflege  und  sanitären  Einrichtungen,    insoweit  die  ärztliche  Mit- 
virknng  in  Betracht  kommt,  betreffen,  Berathungen   zu  pflegen  und  Beschlüsse  zu  fassen,    und 
behauptet,  dass  die  von  der  Behörde  inhibirten  Beschlüsse  allerdings  die  gemeinsamen  Interessen 
des  firztlichen  Standes,  die  Würde  und  das  Ansehen  des  ärztlichen  Berufes  und  die  Entwicklung 
der  Gesandheitspflege  betreffen,  also  Gegenstände,    die  in  den  Rahmen  der  den  Aerztekammern 
gesetzlich  eingeräumten  Competenzen  fallen.    Es  soll  nun  gar  nicht   bestritten  werden,    dass  die 
Frage  der  Stellung  der  Cassenärzte  zu  den  Arbeiterkrankencassen  ein  Thema    ist,   über  welches 
die  Aerztekammern    inn/erhalb    der  oben  angezogenen  gesetzlichen  Umgrenzung  ihres  Wirkungs- 
kreises Berathungen  zu  pflegen  und  Beschlüsse  zu  fassen  berechtigt  sind.  Aber  es  versteht  sich 
Ton  selbst,  dass  die  Kammern  auch  über  diejenigen  Gegenstände,  welche  sie  nach  der  bezogenen 
Qesetzesstelle  zum  Gegenstande  ihrer  Erörterungen  zu  machen  befugt  sind,  nur  solche  Beschlüsse 
fsasen  können,  welche  auch  ihrem  Inhalte  nach  die  Competenzen  der  Kammern  nicht  überschreiten, 
und  dass  sie  jedenfalls  solche  Beschlüsse  nicht  fassen  können,    die  sich  ihrem  Inhalte  nach    als 
gesetz-  oder  rechtswidrig  darstellen.    Es  ist  nun  gewiss,  und  die    fraglichen   Beschlüsse    der    be- 
tchwerdeführenden  Kammer  setzen  dies  ja    selbst  voraus,    dass    die    eventuelle    Bestellung    von 
Cissenärzten  gegen    ein    pauschalirtes    Honorar    nach    dem  Gesetze    nicht    unzulässig    ist.    Dies 
voraosgesetzt,  sind  aber    einerseits    die  bestehenden    Krankencassen    nach  Zulass    ihrer   Statuten 
Wecbtigt,  eventuell  auch  pauschalirte  Cassenärzte  zu  bestellen,    und    ist    es  anderseits    im  All- 
geneinen  in  der  freien  Ausübung    des    ärztlichen  Berufes    gelegen,    dass    ein   Arzt    eine    solche 
psQecbalirte  Cassenarztesstelle  übernehme.    Dem    gegenüber  müsste    die  Kammer    sich    auf   eine 
positive  gesetzliche  Norm  berufen  können,  die  aber  nicht  besteht,    durch  welche    ihr    ein  Recht 
eiogeräumt  erachiene,  einerseits  die  Krankencassen    an  der  Aufstellung  solcher  Cassenärzte    und 
anderseits  die  Aerzte  in  der  Annahme   von  solchen  Stellen  in   der  durch    den  Beschluss    sub  a) 
l^egebeoen  Weise  zu  hindern.  Eine  solche  Behinderung  oder  Beirrung  fände  zweifellos  statt,  da 
J^  naeb  Inhalt  des  bezogenen  Beschlusses  ein  Arzt  eine  solche  Stelle  nur  im  Falle  der  Ratification 
dei  Vertrages  durch  die  Kammer   annehmen  könnte,    und  anderseits    die  Cassen   die  Anstellung 
P^Qsebalirter  Aerzte  nicht  ins  Werk  zu  setzen  vermöchten,  soferne  die  Kammer  die  bezüglichen 
Vertrige  nicht  ratificiren  würde.    Diese  Auseinandersetzung    genügt,    um  darzustellen,    dass    der 
°^ogene  Beschluss    der    beschwerdeführenden    Kammer    tbatsächlich    sich    nicht    innerhalb    des 
,   ^esetzlieben  Wirkungskreises  der  Kammer  hält,  also  denselben  überschreitet    und    eine    Rechts- 
^idrigkeit  involvirt.    Die  Behörde  war  daher    —    ihre  grundsätzliche  Befugnis  zu  einer   solchen 
I    verfGgnng  vorausgesetzt    —    berechtigt,  die    Eingangs    citirteu  Kammerbeschlüsse    ausser  Kraft 
'    ^  setzen,  wobei  bezüglich  des  Beschlusses    sub    b)    nichts  besonderes    mehr    anzufügen    ist,    da 
derselbe  mit'  dem  Beschlüsse    sub  a)    in  untrennbarem   Zusammenhange    steht    und    mit    diesem 
I    BvnfäUig  wird.  Es  ist  nur  noch  zu  bemerken,  dass  die  Beschwerde  jedenfalls  auch   nicht  darauf 
Mutzt  werden  kann,  dass,  wie  die  Kammer    in  ihrem  Ministerialrecurse    ausführte,    ein    derlei 
I    Vertrag  den  Interessen  des    ärztlichen  Standes    überhaupt    oder   jenen    der    ärztlichen    Collegen 
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Dm  Falle  in  der  Anuahme  der  CaaienariteBS teile  von  Sätv 
a  ta  erblickea  wäre,  welches  eia  Einschreiten  der  Kuatud 

dea  QssetzeB  lur  Folge  haben  mU«ate.  Vielmehr  atünds 
L  eines  derlei  concreten  Falles  dem  KammerTOretande  bevor, 
le  EioleitUDg  zu  treffen. 

die  Aeratekammern  wird  nun  die  Oberaafiicht  Dbet  di^ 
'OD  der  politischen  Landesbebörde  geübt.  Dieselbe  irif 
ireitung    des ,  Wirkungskreises    der    Kammer    oder    gesets- 

„Auf  die  Abstellung  der  Unregelmässigkeiten  zd  dringva 
iflösung  der  Kammer  lu  verfügen".  Die  beschirerd*- 
Wortlaut  des  GeselEes  die  Behauptung  stutseii,  dass  di»; 
liebt  ein  von  der  Kammer  gefaaster  Beschlusa  den  geaet*- 
ibersch reitet,  doch  nicht  befugt  sei,  dieaeo  Beschluas  aossec 
ir  zustehe,  derlei  BeschlQsseu  durch  entsprechende  Einflut»- 
,  nicht  gelang,  die  Kammer  aufsulöjea.  Der  Grerichtaho 
3  den  Geeetzes  nicht  anschliessen.  Der  bezogene  Paragnpll: 
hörde  ganz  allgemein  die  Oberaufsicht  Über  die  Kammert 
:  Inhalt  dieaes  der  Behörde  übertragenen  Aufs  ich  tarechtes 
9  das  letztere  sieb  als  wirksam  erweist.  Wenn  nun  du 
»rmXcbtigt,    auf  die    Abstellung    von  Uaregelmfiseigkeitsn 

gegenüber  thatstchlich  gefassten  KammerbeschlOsaen  ds 
örde  solche  Beschlüsse  ausser  Kraft  setien  kann,  da  beietti 
irch  „abgestellt",  d.  i.  beseitigt  werden  können.  Ans  dem 
örde  auch  zur  Auflösung  der  Kammer  ermSchtigt,  kaoo 
gen  werden,  disa  deraelben  die  Auaserkraftaetzung  eines 
dies  umso  minder,  als  die  Einräumung  des  offenbar  tisI 
s  nicht  darauf  hinweist,  dasa  daa  Gesets  der  Behörde  eCirs 
n  wollte,  und  als  zugleich  die  Auflösung  der  Kammer,  wie 
tel  wjire,  um  einen  von  der  Kammer  thatsSchlich  gefaestta 
bige  Schhtsa  folgt  auch  nicht  etwa  daraus,  dass  das  Geseti , 
;keit  des  Recurees  gegen  die  KammerauflSaung  anadrücklidl 
cb  von  selbst,  dass  die  Kammer  auch  gegen  Jede  ander« 
h  AoBicbt  der  Kammer  in  deren  gesetzliche  Rechts-  oder 
tlichen  InstauzeDEUg  betreten  kann. 

1er  Dinge  und  der  eigenen  Situation  der  Kammern  stünde 
de  gegenüber  Kammerbeschlüssen,  die  sie  für  recbtswidrig 
>  stünde,  als  mit  der  Auflösung  der  Kammer  voriugehen, 
Interpretation,  welche  die  Beschwerde  dem  Gesetze  tu  geben 
id  administrativen  Einsicht  ermangeln,   die  dem  Gesetzgeber 

als  unbegründet  abzuweisen. 


» Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Ausland«. 

nahmen  gegen  dieselbe.  Aegypten.  In  der  Woche  vom  30. 
ah  8,  in  Abussir  1,  inKomelnurl,  inZiftali 
erer  Festfall  hat  sich  auch  in  Mehaltet  Abn  Ali  in 
t. 

r  wurden  in  der  Woche  vom  39.  JXnner  bis  4.  Febrotr 
ftlle,  in  Calcutta  in  der  Wuche  vom  26.  Jänner  W» 
2  Todesfälle  und  in  Kurachee  vom  25.  bis  31.  J Inner 
agong  ist   am    19.  und  22.  Februar  je  ein  eingeschleppt«! 


2.  bis  8.  Februar    ist    im  Gebiete  der  Colonie 
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aneiro  wurden  in  der  Woche  vom  28.  Jfinner  big  4.  Februar 

le    und    in  der  folgenden  mit    11.  Februar  abgelsafenen  Woche 

!le  Kn  Pest  beobachtet. 

gleichfalls  die  Pest  aasgebrochen.  In  der  Zeit  vom  November  1901 
bU  30.  Jioner  I.  J.  sind  daselbst  nageßlhr  20  Erkrankungen  und  ebensoviele  Todesfölle  vorgekommen. 
Aach  In  den  früheren  Monaten  sollen  in  der  genannten  Stadt  wiederholt  verdächtige  Erkran- 
laiigMi  beobachtet  worden  sein. 

Cholera.  Türkei.  Laut  telegraphischer  Mittheilung  vom  7.  M£rz  sind  in  Mekka  12 
thaleraverdfichtige  PKlIe  vorgekommen.  In  M  e  d  i  n  a  wurden  bis  2.  MSrz  unter  den  An- 
gehörigen einer  ans  Mekka  eingetroOfeuea  Karawane  40  eholeraverd&chtige  Todeaffille  beobachtet. 
An  5.  Mftra  ereigneten  sich  in  Medina  weitere  70  Todeeßille. 

Blattern.  Grottiritannim.  In  London  (siebe  S.  107  d.  B1.)  gelangten  in  den  8  Tagen 
tom  11.  bis  IS.  Februar  1.  J.  481  neue  Blattemerk  rankungen  zur  Anzeige,  In  den  dortigen  Blattern- 
tpitslem  standen  Mitte  Februar  circa  1300  Blatternkianke  in  Behandlung.  Auch  in  Dublin, 
Edinburg,  Pljmontb,  Bedford  sind  vereinzelte  Blatiernerkranknngen  vorgekommen. 
In  Liverpool  sind  in  diesem  Jahre  bis  Mitt«  Februar  41,  in  Glasgow  155  Blattern- 
etkranknngen   beobachtet  worden. 

FranJcreü:A.  In  Nissa  (siehe  S.  107  d.  Bl.)  wurden  in  der  Zeit  vom  23.  bis  28.  Februar 
33  neue  Blattemerkrankangen  und  lITodesftlle  auegewiesen.  Ans  Marseille  sind  gleichfalls 
Tereioialte  Blatternerkranknngen  gemeldet  worden. 

■   (siehe  S.  83  d.  Bl.)    wurden  im  Monate  Jftnner  I.  J.  ^1 

'i 

Italien.    Vorkebmngen  gegen  Beruf »-(Oevrerbe-) Krankheiten.    Der  Minister  für   Acker-  ■--, 

btn,  Gewerbe  und  Handel  hat  mit  Verordnung  vom    9.   November  v.   J.   verfügt,   dasa  eine  aus  ^' 

Klinikera    und    Hygiemkern  gebildete  Commission,    in   welcher    der  Minister    den  Vorsitz    führt,  .^ 

eingesetzt  werde  mit  der  Aufgabe,  einerseits  die   Ursachen  der  durch  gewerbliche  BeschliftigUDg  .' ^ 

und   Arbeit    hervorgerufenen   Krankheiten    zu    erforschen  und  zu  studiren,    anderseits  jene   Vor-  j 

kehrongen   vorzuschlagen,  welche  geeignet  sind,  dieae  Krankbeiteu   hin  tan  Inhalten.  ,j 

In  einem  an  die  Präfecten,    an    die  Gewerbevereine  und  Vertretungen,    au  die  Leiter  ge-  -'M 

»«rblicher  Betriebe  etc.   gerichteten  Circolare    wird    hervorgehoben,    dais  bei    der  heutigen   Ent-  ''S 

vicklaog  der   einheimischen  Indastrie,   bei  der  stetigen  in-  und  eitensiven  Ausbildung  derselben,  f-*, 

beiden  neuen  technischen   Fortschritten  und    bei    der  Aosammlung  zahlreicher  Arbeiter    in  den  ,"\ 

Ftbriken    nicht    blos    die  Verletzungen  und  Unglücksfalle,    denen    die    bestehendeu    gesetzlichen  j 

BMtimmungen  entgegenwirken   wollen,    Hondern    dass  auch   jene  Erkrankungen,  welche  man  als  - 

Bemfgkrankheiten  zu  bezeichnen    pflegt,    häuGger  geworden    lind.      Wie  es    stela  Pflicht  der  be-  -^' 

rnfenen  Behörden  war  und  ist,    durch  Strafandrohungen    den   BetriebaunfSllen  vorzubeugen,    er-  ;; 

vaiae  sich  die  Erforschung  und  Hintanhaltung  von  Gesundheitaschädigungen,   welche  sich  aus  dem  ^ 

Betriebe  von   Gewerben  und  Beschäftigungen  ergeben,    als    ebenso  nothwendig.      Nicht  blos    die  m 

^cht  der  Humsnit&t,  sondern  auch  Ghonomieche  und  gociaie  Rticksiehten  fordern  den  Schutz 
im  Arbeiters  gegen  krankmacheude  Einflüaee,  welche  nicht  blos  die  Arbeitskraft  schwachen, 
tondem  auch  seinen  Verdienst  bedeutend  schmfilern.  Es  erweisen  sich  daher  Vorkehrungen 
gegen  diese  krankmachenden  Ursachen  nicht  weniger  als  nothwendig,  wie  gegen  Unfälle,  und 
bilde  die  Feststellung  derselben  bei  den  sehr  vielgestaltigen  ArheitskaCegorien  den  ersten  Schritt. 
Die  Ergründung  dieser  Ureachen,  ihrer  Bedeutung  und  der  Masssnabmen  gegen  dieselben  ist 
eingehendstes  Studiums  werth,  könne  aber  mit  Aussicht  auf  wirklichen  Nutzen  nur  jeuen  Persün- 
liehkeiten  übertragen  werden,  welche  mit  den  amtlichen  und  hygienischen  Kenntnissen  aus- 
gerfistst  Bind,  den  Klinikern  und  Hygienikem. 

Benteches  Reich.  Theilwebe  Inkraftsetzung  des  Schlarhtvleh-  tuid  Fleischbeschan- 
PMt«s.  Mit  ksiserlicher  Verordnung  vom  16.  Frbruar  1902,  R.  G.  Bl.  S.  47,  wurde 
«geordnet,  dass  der  §  21  des  Geaeties,  betreffend  die  fiublachtvieh-  und  Fleischbeschau  vom 
3.  Jani  1900.*)  sowie  die  §§  26,  Punkt  1,  27,  Paukt  1,  28  und  29,  soweit  sie  Zuwider- 
Iwodlnngen  gegen  den  §  21,  Absatz  1  und  2    oder  gegen  ein  auf  Grund  des  g  21,    Absatz  3 

*)  Siehe  Jahrg.  1900  ä.  Bl.,  3.  491. 
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dieses  Gegettes  ergangenes  Verbot  betreffen,  am  1.  October  1903  in  Kraft 
Laut  §  21  des  citirten  Gesetzes  dürfen  bei  der  gewerbsrndBaigen  Zubereitung 
oder  Arten  des  Verfahrens,  welche  der  Ware  eine  gesund h ei üachädliche  Bescl 
leihen  vermögen,  nicht  angewendet  werden.  Auch  ist  es  verboten,  derartig  i 
aua  dem  Aualande  einzuführen,   feilzuhalten  oder  sonst  in  Verkehr  tu  bringaii 

In  der  im  Reicbage  setz  blatte  S.  48  ver  äffe  ntl  lebten  Bekanntmachung 
vom  18.  Februar  sind  jene  Stoffe  angefahrt,  velehe  laut  Beechlnseea  dea  Bu 
gewerbamfiasigen  Znbereituog  des  Fleiaches  keine  Anwendung  finden  dOrfen.  Es 
und  deren  Salze,  Formaldehyd,  Alkali-  und  Erdalk ali-Hydroiyde  nnd  -Carbonate 
und  deren  Salze,  sowie  unterachwefligaaure  Salze,  Fluorwaaseratoff  und  dessen 
und  deren  Verbindungen,  Chlorsäure  Salze.  Dasselbe  gilt  für  Farbeloffe  jedei 
beachadet  ihrer  Verwendung  zur  Gelbfärbung  der  Margarine  nnd  zum  Ffirben 
aoferoe  dieae  Verwendung  nicht  anderen  Vorschriften  zuwiderläuft. 


Vermischte  Nachrichten. 

Instt^ctionäciirs  fOr  AmtBärzte.  Der  dritte  Instructionscurs  für  Amts 
Zeit  zwischen  Ojtem  und  Pfingsten  1.  J.  in  Wien  abgehalten  werden. 

NeaR^temiBimng  des  Penonalstandes  der  phanuaeeatlschen  Beointeii  i 
Eigenregie  in  den  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten.  Daa  k.  k.  MiDisterioin  < 
dem  Erlasse  vom  5.  Februar  1902,  Z.  39.709  ei  1901*),  die  Neusystemisir 
Standes  der  pharmaceutischen  Beamten  der  Medicamenten- Eigen  regle  genebmi, 
proviaorisch  angestellten  Pharmaceuten  zu  definitiven  Fondsbeamten  ernannt. 
der  pharm aceuli sehen  Beamten  der  Medicamencea-Eigenrcgie  umfaaat  nnnmeb 
zwar  3  Oberbeamte  in  den  bereita  früher  aystemiairten  Eangsclaasen,  9  Prov 
boratoriua  in  der  IX.  Rangaclosae,  12  Adjuncten  in  der  X.  RongBclaaae  and 
der  X[.  Rangaclaase.  Uievon  ist  die  Besetzung  einer  Provisor-  und  einer  Aecf 
späteren  Zeitpunkte  vorbehalten.  Gegenüber  dem  früheren  Stutus  [bat  eine 
Stellen  in  der  IX.  Rangsciasae  um  3,  in  der  X.  Rangsclasse  um  4  atattgefunde 
XL  Rangdclasse  eine  Verminderung  um  1  Stelle  eintrat.  Gleichzeitig  wurde  t 
Statut  der  Medicamenten-Eigenregie,  aowie  das  Regulativ  zur  Beaetzung  erledigter 

Amtsärztliche  Erhebnngen  bei  L'ebertrag^nng  ansteckender  Thierkrai 
Menschen.  Anlfisalich  eines  apeciellen  Fallea  hat  daa  k.  k.  Ministerium  des 
tischen  LandeabehÖrde  eröffnet,  dast  in  allen  Füllen,  in  welchen  eine  Uebertra 
Thierkrankheiten,  insbesondere  auch  von  Milzbrand  auf  den  Menschen  stattg 
auch  der  Amtsarzt  zur  Erbebung  und  unverzüglichen  Einleitung  aller  als  notl 
sanitStspolizeilicben  Vorkehrungen  entsendet  werde.  (Erlass  vom  22. 
Z.  48203  ex  1901.) 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphaa.  Nach  den  in  der  Zeit  voi 
I.  J.   beim   Ministerium  dea   Innern  eingetroffenen   Anzeigen  wurden  neuerdingt 

Blatternerkrankungen  im  KUstenlande  im  politischen  Bt 
Ronchi  1  (betrifft  ein  Kind  einer  aus  Amerika  zurückgekehrten  Auswandere 
vahrBcheinIteb   in   Genua); 

in   Galizien   im  politiachen  Bezirke  Drohobycz:   Boryalaw  1. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lemberg  1 
tischen  Bezirken  Bohorodczanj:  Maniawa  1.  Zurakil;  Brodj:  Podkam 
Dobropole  3;  Husiatjn:  Tryhuchowce  1;  Kolbuszowa:  Kuainaweka  Woli 
Lojowa  2,  Ostawj  biale  2,  Przesosl  1;  Przemjil:  Nienadowa  10;  Stanie 
Kolodziejilw  3;  Taraopol:  0barianc4  4;  Zloczow:  Buzek  4,  Jezierna  2, 
kiew;  Weryny  ad  Dzibuiki  6. 

•)  Siehe  auch  S.  70  d.  El. 
rtnntwDnllebei  NcdKWar;  Ludwig  Werner.  Veiltg  tdd  Altred  Hölderin  Wien.  Draot  tdd  il'Ied 
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Yerhandlnngen  des  k.  L  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  am  15.  März  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes 
gelangten  nach  Mittbeilungen  über  Auftreten  und  Verbreitung  der  Peat  tind 
der  Cholera  im  Auslände  nachstehende  Berathungsgegenstände   zur  Verhandlung: 

1.  Gutachtliche  Aeus^erung  über  die  Modalitäten  der  Einrichtung  der  bakte- 
riologischen Untersuchungsstation  im  Seelazarethe  zu  S.  Bartolomeo 
bei  Triest.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Weichsel  bäum.) 

2.  Besetzungsvorschläge  für  mehrere  erledigte  Oberbezirksarztesstellen 
und  zwar  je  eine  in  Oberösterreich  und  Mähren  und  zwei  in  Galizien.  (Referent: 
a.  0.  Mitglied  des  Obersten  Sanitätsrathes  Ministerialrath  Dr.  Josef  Daimer.) 

3.  Referat,  betreffend  Maaasnahmen  zur  Hintanhaltung  von  Missbräuchen  bei 
Benützung  Yon  Kranken  zu  wissenschaftlichen  Versuchen  und 
Studien  in  Anstalten.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Chrobak,  Namens  des 
Special-Comit^s.) 

Die  Berathun^en  über  diesen  Gegenstand  werden  in  weiteren  Sitzungen  fort- 
gesetzt werden. 

Aus  dem  Jahresberichte  des  Chefarztes  der  k.  k.  Polizeidirection 

in  Wien  für  das  Jahr  1900. 

Vom  k.  k.  Polizei-Chefarzte  Re^emngsrath  Dr.  Andreas  WitlaüU. 

t 

(Schluss.) 

X.  Der  Chefarzt  Ober  die  hygienischen  Verhältnisse  Wiens. 

Mit  der  in  Folge  des  Gesetzes  über  die  Steuerfreiheit  von  Neu-  und  Umbauten  und 
Beit' der  Ausgestaltung  des  Stadtbahnnetzes  vor  unseren  Augen  sich  vollziehenden  gross- 
artigen Umwandlung  der  Reichshauptstadt  macht  auch  die  Verbesserung  ihrer  gesund- 
heitlichen Verhältnisse   bedeutsame  Fortschritte.   Die  neu   geschaffenen  freien  Plätze, 

12 


—     122    — 

en  Strasaen,  die  Etndecknng  der  za  offenen  UnrathcaDfilen 
1  der  Umban  zahlreicher  alter  Canäle  unter  Verwendung 
rch  die  Unrathstoffe  iind  der  Minirarbeit  der  Ratten  Wider- 
es,  der  Beginn  eines  eoliden  StrassenbaneB  und  einer  aoi^- 
,  endlich  die  fortgesetzten,  von  richtigen  Gesichtspunkten 
ea  städtischen  SanltHtspersonales  zur  Beseitigung  vorhandener 
ang  gesunder  Verhältnisse  durch  Einführung  der  von  den 
le  gebotenen  Verbesserungen  machen  sich  bereits  in  dem 
und  Mortalität» Ziffer  bemerkbar.  Es  ist  zu  hoffen,  daas  Wien 
»ten  QrossstHdten  zählen  werde,  soweit  eine  solche  Anhäufung 

TOD  Hunderttausenden,  welche  fiich  der  weitaus  grüasten 
istigen  Lebensverhältnissen  befinden,  gesunde  Zustände  über- 
1  darf  es  sich  nicht  verhehlen,  dass  die  Befriedigung  über 
grossstfidti sehen  Eiowohnerzahien  ihre  sehr  dunkle  Schatten- 
Proportion  auch  die  aus  der  Zusammen  drängung  der  BevOlke- 
ilechterung,  sowie  der  Steigerung  der  Concurrenz  um  den 
lenden  Nachtheile  fUr  die  Gresundheit  wachsen, 
ge,  räumliche  Aufdehnung  und  Terrain  betrifft,  seit  seiner 
nstigsten  Verbältnisse  unter  den  Grossstädten  Europas.  Gegen 
die  Abdachungen    des  Kahlen-    und  Wienerwaldgebirgea    ge- 

den  Durchbrlichen  des  Donau-  und  Wienthales  aber  den 
igänglich,  im  Südwest  und  Süd  gegen  die  Ebene  austeigend, 
lung  sich  gegen  die  Hochgebirge  bindebnt,  hier  wie  im  Süd- 
ngarischen  Grenzgebirge  offen  hingestreckt,  bat  unsere  Stadt 
s  Lage,  obzwar  die  häufigen  und  grellen  Temperaturwecbael 
erkühtungakrankheiten  geneigten  Personen  übler  vertragen 
;   für   eine  Grossstadt   so   ausserordentlich    nothwendige  Ei^ 

Ausscheidungen  der  Menschen  und  Thiere,  den  Gewerbe- 
Heiz-  und  Bei euchtungs- Abgase  verunreinigten  Luft,  durch 
tzte  Lage  reichlich  gegeben,  und  es  macht  sich  ein  längeres 
;n  sehr  bald  unangenehm  fühlbar. 

en  Ausläufern  der  nahen  Berge  bis  zum  Donaustrome  hinab 
)g  des  Terrains,  welche  zwar  Erschwerung  des  Verkehrs  zur 
n  den  heutigen  Verkehi^mitteln  unschwer  überwunden  wird, 
italtung  auch  den  ärmeren  Volksschichten,  sowie  den  mit 
1  Behafteten  zu  Gute  kommt.  Füllen  doch  in  den  Morgen- 
Werktage  die  Scharen  der  Arbeiterschaft  die  elektrischen 
en  Richtungen  der  FabriksbcKirke,  während  an  Sonn-  und 
ie  auf  den  Stadtbahnen,  in  Tramwajs  und  Omnibus,  sowie 
m  die  Luft  der  Berge  einzuathmen  und  die  nahen  und  fernen 
i'iens  zu  geniessen,  welche  weder  London,  noch  Paris,  noch 
en  vermügen. 

iisgleich  nothwendig  bei  den  sehr  ungünstigen  Wohnungs- 
liehe  unsere  Stadt  den  genannten  Grossatädten  in  gesund- 
iteht.  wenn  gleich  auch  ihre  Wohnverhältnisse  vielfach  nicht 
e  von  kinderreichen  Familien  und  Aflerparteien  in  kleinen 
id    Küchen.    Dachbödenräumen    und    Souterrains    angefüllten 

Uüfen  und  in  engen  Gassen  zli  vier  Stockwerken  aufgethUrmt, 
es,  wie  es  nicht  sein  soll;  was  kann  man  da  anderes  finden, 

Qestnnk  von  Canälen  und  Aborten,  krankhaftes  Aussehen 
Bewohner,  die  Kinder  schlecht  genährt,  blutarm,  rhachitiscfa, 
)erculü8,  unter  dem  Einflüsse  der  schlechten  Beispiele  moralisch 
ise   Tausende   und   aber   Tausende    in   solchen    Räumen    ein 
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Pnachenwürdiges  Heim,  eine  wohlige  Rahestätte  nach  harter  Arbeit,  eine  Zuflucht 
:h  den  Sorgen  und  Mühen  des  Tages?  Ist  es  zu  verwundern,  wenn  der  Mann 
lieh  lieber  in  die  Kneipe  oder  in  die  Branntweinschänke  flüchtet,  wo  er  das  Elend 
ikr  Seinen  nicht  sieht  und  seinen  Kummer  vertrinkt,  bis  er  physisch  und  moralisch 
ka  Grunde  gerichtet  dem  Siechthum,  dem  Verbrechen  anheimfällt  und  seine  elende 
Existenz  im  Kerker,  im  Spitale  oder  in  der  Irrenanstalt  beschliesst? 

Und  zu  Hause  das  Weib,  die  Mutter,  die  das  armselige  Hauswesen  besorgen, 
«He  Kinder  erziehen  und  dabei  selbst  um  kargen  Lohn  arbeiten  soll,  oft  genug  allein 
verdienen  muss,  wenn  der  Mann  seinen  Woehenlohn  vertrinkt  oder  verspielt,  oder 
wenn  er,  wie  es  nur  zu  oft  der  Fall,  durch  keine  ehelichen  Bande  gebunden,  die 
Jiäiislichen  Sorgen  abschüttelt,  indem  er  die  Zuhälterin  mit  ihren  Kindern  sich  und 
dem  Elende  überläast 

Ist  es  nicht  zum  Erbarmen,  die  schuldlosen  Kleinen  zu  sehen,  die  ahnungslos 
des  Fluches,  der  auf  ihrer  Geburt  lastet,  treuherzig  froh  in  diese  Welt  hinausblicken, 
4ie  ihnen  nur  Noth,  Elend  und  Verderben  bringen  wird! 

Wohl  ist  es  vor  Allem  das  sociale  Elend,  welches  diese  trostlosen  Zustände 
ichafft,  aber  der  Wucher,  welcher  es  ausnützt,  die  Gleichgiltigkeit,  mit  welcher  man 
es  als  unvermeidlich  betracht<^t,  der  Mangel  an  Verständnis  für  die  richtige  Abhilfe 
iUnd  schliesslich  der  Unverstand  der  Massen  selbst  wirken  mit,  diese  Misere,  welche 
ider  Arzt  und  der  Menschenfreund  beklagen  muss,  nicht  nur  fortbestehen  zu  lassen, 
iKmdem  fortgesetzt  zu  steigern. 

I  ■      Es  musB  aber  immer  wieder  darauf  hingewiesen  werden,  dass  diese  Wohnungs- 
Terhältnisse    der    unteren    Schichten    der   Bevölkerung    ein    Hauptfactor    ihrer    be- 
Ijammernswerthen  Existenz  sind,  und  dass  die  Versuche,   welche    zu   ihrer  Sanirung 
Qotemommen  worden  sind,  im  grössten  Maassstabe  und   in  rationellster  Weise   fort- 
gesetzt werden  sollten.  Die  grossen  Summen,  welche   zu  verschiedenen   wohlthätigen 
und  anderen    Zwecken    gespendet    werden,    können    wahrhaftig   nicht    besser     an- 
gewendet werden,  als  zur  Erwerbung  von  Baugrund  und  zur  Herstellung  von  Wohn- 
Kltten,  deren  Miethe  die  Arbeiter  und  Taglöhner  für  sich  und  ihre  Familien  erschwingen 
können;  eine  bedeutende  Ermässigung  der  Steuer  für  solche  Häuser   und   möglichst 
erleichterte  Bauvorschriften  für  dieselben  würde  auch  das  Capital  anlocken,  sich  an 
dieser  Action  zu  betheiligen^  weil  ihm  eine,  wenn  auch  nicht   wucherische,   so   doch 
:  dem  üblichen    Zinsf^sse    entsprechende    Verzinsung   geboten    würde;    dann    könnte 
mit  dem  Bettgeherthum  möglichst  aufgeräumt   und    das  Aftermietherwesen    in    seine 
sanitär  zulässigen  Grenzen    eingedämmt   und  so   die  Ueberfüllung   der  Wohnungen, 
wwie  die  Bewohnung  ungesunder  Bäume  bei  einem  mit  dem  nothwendigen  Personale 
MÄgestatteten  Meldewesen  wirksam   verhindert  werden,    was    heute   eine  Unmöglich- 
keit ist. 

Noch  standen  und  stehen  wir  unter  dem  Zeichen  der  Bodenaufwühlung,  deren 
l*Dge  Fortdauer  eine  allgemeine  stehende  Klage  ist.  Die  Herausnahme  der  Gasrohre 
der  englischen  Gesellschaft,  die  Umwandlung  der  Pferdebahnen  in  elektrische,  Canal- 
lauten,  Rohr-  und  Kabellegungen  erschweren,  besonders  bei  Regen weter  die  Passage 
jHigeinein  und  ge&hrden,  wie  die  zahlreichen  Ueber fahrungen  beweisen,  die  Passanten 
m  hohem  Grade.  Das  aufgerissene  Pflaster  wird  nicht  selten  nur  provisorisch  wieder 
I  hergestellt,  locker  und  uneben.  Es  ist  sehr  zu  wünschen,  dass  diese  allerdings  unver- 
meidlichen Uebergangszustände  bald  definitiven  günstigen  Verhältnissen  Platz  machen; 
«nt  das  Wien  der  Zukunft  wird  sich  all  der  Errungenschaften  voll  erfreuen  können, 
^ren  Werden  in  der  Gegenwart  so  viel  des  Unangenehmen  mit  sich  bringt. 

Auch  dass  Wien  alle  seine  spitalsbedürftigen  Kranken  werde  unterbringen  können, 
äörfen  wir  endlich  hoffen;  das  grosse  öffentliche  Kinderspital  wird  bei  Ottakring 
Schaut,  der  Bau  der  Kliniken  auf  der  Area  der  Wiener  Irrenanstalt  und  die  Erbauung 
«er  let25teren  für  tausend  heilbare  und  tausend  unheilbare  Kranke  am  Fusse  des 
ÖÄÜzynberges    am  Flötzersteige    ist    endlich    entschieden,    die   Transaction    mit   der 
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m  LandesaiigHcliiiaBe  und  dem  Militärärar  ist  perfect  geworden,  und  w« 
emeioe  Krankenhaus  Kaiser  Josephs  noch  nicht  in  nächster  Zukunft  va 
'd,  so  ist  doch  Aussicht  vorhanden,  dasa  die  uöthige  Anzahl  von  Kraska 
licht  ferner  Zeit  sich  erheben,  und  daes  jene  Spilalanoth'  aufhören  n 
der  Reich shauptstadt  wahrlich  nicht  2ur  Ehre  gereicht. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


.  k;  niederösterreichischen 
vom  30.  Juni  1901, 
Z.  11388, 

:  politiacben  Behörden, 

cbsflTpnc  Tcrllsallehcr  «ruBd- 
e  BnlMihHdnnKen  Ub«r  den 
irpBrg»ttoal*m  In  dea  Offent- 
n  KrwktvmnatKlteii. 

rerl&aslicbe  GrandlKge  für  die 
EntsobeiduDgen  Qber  die  Pflicht 
a  Gebühren  für  Pflege  in  den 
ranken  an  Btalten  zu  sichern,  und 
Igen  SU  Tereinfachen,  welche 
i düngen  voraasgehen,  hat  die 
n  Directionen  und  Leitungen, 
raitungen  dieser  Anstalten  die 
tgen     eraichtlichen     Weisungen 

inderen  im  Lande  hestebenden 
oken  an  stalten  sind  einiuladen, 
Vorgang  einxuhalten  and  dem- 
iei|  ihnen  in  Gebrauch  stehenden 
in  varliegenden  Mustern  anzu- 
;  diesem  Zwecke  erforderlichen 
Muster  folgen  mit. 
ireis  auf  den  bei  den  Wiener 
.nstalten  laut  dieser  Beilagen 
n  Geichfiftsgang,  sowie  anf  die 
«hdrüciclicb  eingescbarften  und 
mmer  beobachteten  h.  o.  Anf- 
ileunigten  Durchführung  der  in 
AmtshandlungeD  erballen  die 
noch     insbesondere     folgende 

Jie   E  ran  ke  n  versieh  er  ungepfli  cht 

[ie  CitBsen  Zugehörigkeit  eines 
ihaft  ist,  so  ist  nach  Abscbluss 
len  Erhebungen,  n'enn  die  in 
Ie  KrankenCBsse  auch  dann  noch 


die  Zahlung  verweigert,  dann  wenn  diese  W«igl 
rung  nicht  ans  ganz  unzweifelhaften  mistil 
bSItigen  Gründen  erfolgt  ist,  vorerst  wenn  - 
sieb  um  einen  Angehörigen  der  im  Heichsrat 
vertretenen  Königreiche  nnd  Länder  band«! 
eine  ErkIKrung  des  Lflndesaasachussea  se 
Heimatsland^s  hinsichtlich  der  Uebernafame 
Gebührenzablung  auf  den  LandesfoDd  eii 
holen ;  anerkennt  der  Landesansschuss  dif 
Weigerung  der  Krankencasae  nicht  als  be; 
rachtigt,  so  hat  bei  Lebrlingskrankencassen  i 
Bezirksbehörde  selbst  eu  entscheiden  und  di« 
Entscheidung  auch  dem  Landesausechuese  netefr 
Sicherstelinng  des  Zustellungstages  mitEutheileaj 
sonst  aber  wenn  die  belangte  KrankeDcasse  ft 
den  in  §  11  des  K.  V.  G.  bezeichneten  Cassfli 
gehört,  die  Verhandlung  der  Statthalterei  be- 
hufs Entscheidung  auf  Grund  des  §  6& 
E.  V.  G.  vorzulegen. 

Eine         selbständige  Vorent. 

Scheidung  binsic4itlicb  d  er  Gassen- 
mitgliedschafi  des  Eranken  aur  Zdl 
seiner  Aufnahine  in  das  öffentliche  Erankenbaiii  j 
hat  zu   unterbleiben.  i 

2.   Auch    in    allen   Ffillen,    in  welchen    es  ! 
sich  um  die  in  der  Wienet  Gesindeordnang,  der  j 
niederösterreicbiachen  Dienstboten  Ordnung    oder  j 
in    dem    Hofkaneleidecrete    vom    14.  Februsr  i 
1837,     Z.     12356      (Regierungsoirculsre     vom  | 
30.  Mürs  1837,  Z.  12234,  Prov.-Ges.  S.  Nr.  35)  | 
begründete    Zahlungspflicht    eines  Dienst-  oder 
Arbeitsgebers  bandelt,    dieser  die  Zahlung  ver- 
weigert   und    seiiie    Zahlungepflicht    nicht  ■  un- 
zweifelhaft    erBLchtlich    ist.     Tat    vor     der    Ent- 
scheidung   dem   LitndeBausschusse    des   Heimat- 
landes des  Kranken  Gelegenheit  zu  geben,  sich 
über     die      Einwendungen    des      Dienst-     oder 
Arbeitsgebers  zu  äussern,    und  darf   auch  hier. 


n  das  ErkenntDi 


e  Entlastung  des  Dienst- 


ir^.ir ' 


•    1 
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Arbeitagebers  aussprieht  und  •deshalb  dem* 

deaaasschasse  mitgetheilt  werden*  muss,   die 

entellang  des  Tages    dieser  ZustelluDg    an. 

LandesauBSchuss  nicht  unterlassen  werden. 

3.  Wenn  eine'Krankencasse  (bei  Lehrlings- 
knnkeneassen :  die  Genossenschaftsvorstehung) 
b  der  Beantwortung  der  an  sie  gerichteten 
Eiuehriflen  säumig  ist,  so  ist  dieselbe  in  An- 
Vcndongy  beziehungsweise  unter  Anrufang  des 
ittCnchtsrechtes  (§121h,  Absatz  3  G.  0.,  bei 
Beaoasenschaft^n  §  l27  G.  0.,  bei  Bezirks- 
Bsd  Betriebskrankencassen  §30,  Absatz  1,  be- 
W»ung8 weise  §  47  K,  V.  G.,  bei  Vereins- 
binkencassen  §§  23  u.  24  des  Vereinspatentes 
loffl  26.  December  1852,  R:  G.  Bl.  Nr.  253, 
ted  §  24  des  Yersicherungsregulativs  vom 
18.  August  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  110)  unmittel- 
!btr  oder  im  Wege  ihrer  Aufsichtsbehörde, 
■öthigenfalls  auch  durch  Ordnungsstrafen  zur 
Jänhaltung  des  gebotenen  raschen  Geschäfts- 
ganges zu  verhalten. 

4.  In  allen  Fällen,  in  welchen  Erhebungen 

ibei  den  Bestand    eines  gewerblichen   Arbeits-, 

verbiUnisses  erforderlich  sind,    ist    in  das  vom 

Gewerbeinhaber  gemäss  §  88  G.  0.  zu  führende 

Arbeiterverzeichnis  Einsicht  zu  nehmen.    Stellt 

nch  hiebei  heraus,  dass  dieses  Verzeichnis   gar 

oieht,    oder     nicht     vorschriftsmässig     geführt 

wurde,  oder    vor    Ablauf   von    3  Jahren    nach 

^r  letzten  Eintragung  nicht  mehr  vorhanden  ist, 

IH&ndels- Minis terial Verordnung  vom  24.  Decem- 

•w  1893,   R.  G.  Bl.  1894,    Nr.   7),    so  .  wird 

Äüter  Eedachtnahme   auf   die  Vorschriften   des 

§  HO,  Gew.  0.,  über  die  Verjährung  auch  die 

otiafamtshandlung  einzuleiten  sein. 

5.  Zar  Uebersendung  von  Geldbeträgen 
>&  eine  k.  k.  Krankenanstalt  sind  in  der  Regel 
di«  von  dieser  übermittelten  Postchekblankette 
^  verwenden. 

Dem  Wiener  Magistrate  wird  noch  im 
«sonderen  mit  Beziehung  auf  die  Ausftih- 
"ttgendes  Berichtes  vom  8.  Jänner  1901,  Z.  7193 
«  1900,  folgendes  bemerkt: 

^  jenen  Fällen,  wo  der  Verpflegte  selbst 
wer  seine  Anverwandten  zahlungspflichtig  sind, 
^  anch  die  nur  versuchsweise  Einhebung  der 
Möhren  im  Wege  der  politischen  Execution 
^zolissig,  und  ist  daher  die  in  solchen  Fällen 


I  übliche  Inanspruchnahme    des  .  Executionsamteg 
ganz  abzustellen. 

Es  wird  dann  allerdings  kein  auf  solche' 
Weise  besbbaffter  Nachweis  über  die  Unein- 
bringlicbkeit  der  Gebühr  vorliegen;  diesbezüg- 
lich sind  also  anderweitige  Erhebungen  vorzu** 
nehmen;  nicht  der  Verpflegte  selbst  ist  zur 
Beibringung  eines  Armuthszeugnisses  zu  ver- 
halten, sondern  dieses  ist  vom  Amte  einzu- 
holen. 

Von  Entscheidungen  über  die  Zahlungs- 
pflicht des  Verpflegten  hat  es  bei  den  Bezirks* 
ämtern  abzukommen,  da  solche  ausserhalb  des 
Wirkungskreises  der  politischen  Behörden 
fallen.  Wenn  die  Verpflichtung  der  Gemeinde 
Wien,  die  angesprochenen  Gebühren  aus  4er 
Dienstbotenkrankencasse  zu  bezahlen  seitens  der 
Stadtbuchhaltung  anerkannt  wurde,,  ist  die  vor- 
läufige Ausfertigung  einer  sogenannten  ),Spital8- 
anweisuDg^  entbehrlich.  Es  hätte  vielmehr  in 
diesem  Falle  gleich  die  Zahlung  zu  erfolgen 
und  wäre  diese  nicht  erst  durchs  Bezirksamt, 
sondern  gleich  von  der  Stadtbuchhaltung  zu 
veranlassen. 

Lehnt  die  Gemeinde  die  Zahlung  ab,  so  hat 
die  k.  k.  Krankenhaus  Verwaltung  von  nun  an  die 
Einhebung  der  Gebühr  vom  Dienstgeber  zunächst 
selbst  zu  versuchen;  erst  wenn  dieser  Versuch 
erfolglos  geblieben  ist,  wendet  sich  die  Kranken- 
hausverwaltung wieder  an  das  Bezirksamt« 
Dieses  hat  daher  nicht  erst  nochmals  die  Ein- 
hebung durch  die  „Hauptcassenabtheilang^  zu 
versuchen,  sondern  sogleich'  die  protokollari- 
sche Einvernehmung  des  Dienstgebers  und  die 
sonst  noch  erforderlichen  Erhebungen  vorzu- 
nehmen. 

Die  bei  vielen  magis (ratischen  Bezirks- 
ämtern übliche  Aufforderung  an  die  als  zah- 
lungspflichtig angesehene  Krankencasse  zur 
Einzahlung  der  Gebühren  mit  der  Androhung, 
dass  im  Falle  der  Weigerung  die  Entscheidung 
der  Statthai  terei  werde  eingeholt  werden, 
welche  Aufforderung  überflüssig  ist  und  nach 
ihrem  Wortlaute  vielfach  als  Entscheidung  des 
Bezirksamtes  aufgefasst  worden  ist,  hat  in  Hin« 
kunft  zu  unterbleiben. 

Ebenso  ist  den  Bezirksämtern  unter  Hinweis 
auf  §  66  K.  V.  G.  zu  erinnern,  dass  es 
ihnen  auch  nicht  zukommt,    eine  Entscheidung 


mien:   „dasB  keine  Krknken- 
igapfiichtig   festgestellt    werden 

ichen  bei  den  BeEirksfimtern  in 
beoden  Dmcksortea  Bind  aasser 
lEen. 


k.  niederösterreictaischen 
vom  30.  Juni  1901  ad 
Z.  11388, 

aen  und  Leitnngen,  dann  Ver- 
n^ieoer  k.  k.  Krankenanstalten, 

Fee  tuet  ■DUK'  von  Drackaortea 
er  B«  Bella  Vaac  Ter I  Kall  l«b«r 
'  die  EntactaeldaD^B  Über  den 
von  TerpOeicaliaateii. 

UmstSode,  welche  der  raschen 
aebtthren  für  die  Pflege  in  den 
istalten  and  dem  baldigen  Ab- 
irhandlungeD  Qber  die  Pflicht 
Ben  tind  DieDstgebern  zur  Zah- 
bQbren  entgegenstehen,    gehört 

bei  dem  gegenwärtigen  Oe- 
'  k.  k.  KrankeDaDstnIten  viele 
K,    welche    fQr    die    erwähnten 

wichtig  »ind,  nicht  gleich  bei 
des  Kranken  oder  doch  noch 
selbe  in  der  Anst altepflege  ver 
t  werden. 

imnaeh  von  nun  an  bei  Auf- 
nken,  welcher  die  Kosten  seiner 
Ibst  sahlt  und  diese  Zahlung 
■hrfaeber  Richtung  eingehendere 
BKUnehmen.  Hiebei  ist  mit  der 
;keit  vorzugehen  und  insbeson- 
9  richtige  und  deutliche  Schreib- 
ina men  und  Ortsbezeichnungeu 
EU  richten. 

der  Aufnahme,  beziehungsweiee 
iun^,  Bestätigung  oder  Richtig- 
>aben  des  Kranken  oder  seiner 
sna  der  hiezu  mit  Rücksicht 
la  Aufenthalt  berufenen  Polizei- 
■  der  Kranke  dem  Stande    der 


1 

rwmltnoJ 


krankenversicberungspfliebtigen  Personen 
hBrt,  die  Krankencasse,  von  der  die  Terwmlti 
anf  Grund  der  Angaben  des  Kranki 
nach  den  ihr  sonst  bekannten  Verhältnisse) 
hinsichtlich  der  Art  der  Krankenversicbei 
der  AngehSrigen  gewerblicher  oder  sonst 
werbsmässig  betriebener  Berufe  annimmt,  < 
ihr  der  Kranke  als  Hitglied  angehört,  odei 
falls  es  sich  um  einen  Dienstboten  handell 
dessen  Diensigeber  van  der  Aufnahme  m  vt 
stSndigen. 

Enthalten  die  hierQber  einlangenden  Ab 
werten  Berichtigungen  der  Angaben  der  Ermnk< 
oder  sonstige  Einwendungen  gegen  die  Zahlungs 
pflicht,  HO  ist,  falls  sich  der  Kranke 
der  AnstaltspSege  befindet  und 
werden  kann,  die  etwa  nöthige  protokollariscbi 
Einvernehmung  desselben  auf  der  Krankenab 
tbeilung  sofort  vorzunehmen. 

Auch  die  ersten  Schreiben  wegen  Eio 
bringung  der  Gebühren  sind  unmittelbar  au  d« 
als  zahlungspflichtig  erscheinenden  KrankeO' 
cassen,  Dienstgeber  u.  s.  f.  su  richteo.  Dil 
Einhebung  der  bezüglichen  Betr&ge  ist  sanfichsl 
in    der    Regel    mittelst    Postauftrsges 

Dis  Amtshilfe  der  politischen  Behörden, 
und  Ewar  suoSchst  der  Bezirksbebürdcn 
immer  erst  dann  in  Anspruch  zu  nehmen,  « 
diese  Schreiben,  besiebuugs weise  der  Postanftrag 
nicht    zu    dem    beabsichtigten    Erfolge    gefühlt' 

Ist  dann  nnch  Ablauf  angemessener  Zeit, 
etwa  von  drei  Monaten,  eine  Entscheidung  oder 
Mittbeilung  der  politischen  BebÜrde  der  V 
wsltung  noch  nicht  zugekommen,  so  ist  an 
eine  Anfrage  über  den  Stand  der  Verband! nag 
zu  richten.  Sollte  diese  binnen  einer  ange- 
messenen Frist  etwa  nicht  beantwortet  werden, 
so  hat  sich  die  Verwaltung  an  die  vorgesetzte 
Landesstelle  zu  wenden. 

FUr  alle  diese  Schreiben,  dann  für  die 
Schriften  wegen  Einbiiogung  der  Gebühren  fBr 
die  Pflege  eines  Kranken,  dessen  Pflegebedürf- i 
ligkeit  durch  fremdes  Verschulden  berbeigelQhrt 
worden  ist,  sind  Drucke  orten  zu  Ter  wenden, 
deren  aus  den  beiliegenden  Must«rn  ersichtlicher 
Wortlaut  zugleich  näheren  Aufscbluss  über  den 
im  vorstehenden  bezeichneten  Vorgang  gibt. 
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IHese  Master  betreffen: 

1.  Den  ärztlioben  Befand  wegen  Auf- 
nahme einee  Kranken; 

2.  daa  Hauptbach  über  die  in  die  AnBtalts- 
pflege  angenommenen  Kranken; 

3.  den  Auskunftbogen,  welcher  bei  der 
Aoftiahme  einee  Kranken  auszufüllen  ist; 

4.  die  Einhebung  der  Pflegegebühren  vom 
Kranken  selbst  oder  von  seinen  onterbalts- 
pfliehtigen  Angehörigen; 

5.  die  Verständigung  der  Kranke ncassen 
über  die  Aufnahme  eines  ihrer  Mitglieder  in 
die  Anstaltspflege; 

6.  das  Begehren,  eine  Krankencasse  cur 
Zahlnng  von  Gebühren  zu  verhalten; 

7.  die  Verständigung  des  Dienstgebers  von 
der  Aufnahme  seines  Dienstboten  in  die  Kranken- 
anstalt; 

8.  die  Forderung  der  Gebühren  von  der 
Dienstbotenkrankencasse  der  Gemeinde  Wien 
und  das  Begehren  um  Entscheidung  über  die 
Zahlangspflicht  des  Dienstgebers; 

9.  die  Einhebung  der  Gebühren  von  dem 
Dienst-  oder  Arbeitgeber  ausserhalb  von  Wien; 

10.  die  Anzeige  an  die  Sicherheitsbehörde 
über  die  an  einem  Kranken  vorgefundenen 
Merkmale  oder  Spuren  einer  strafbaren  Hand- 
lung; 

11.  die  Anmeldung  der  Gebühren  für  den 
Fall  eines  strafgerichtlichen  Verfahrens; 

12.  die  Beschwerde  an  die  Landesstelle 
über  Verzögerung  einer  Verhandlung  bei  einer 
politischen  Bezirksbehörde. 

Die  Auflegung  dieser  Drncksorten  bei  der 
k.  k.  Hof-  und  Staatsdruckerei  in  Wien  wird 
gleichzeitig  veranlasst. 

Die  bisher  für  die  erwähnten  Schriften 
benützten  Drucksorten  Nr.  32,  41,  43,  44, 
60,  68,  161  und  173  sind  ausser  Gebrauch  zu 
setzen. 

Bei  diesem  Anlasse  wird  auch  eröffnet, 
dass  der  Wiener  Magistrat  über  die  ungenaue 
Bezeichnung,  die  unrichtige  und  undeutliche 
Schreibweise  Klage  geführt  hat,  welche  er  in 
zahlreichen  Mittheilungen  der  k.  k.  Kranken- 
anstaltsverwaltungen wegen  Uebemahme  eines 
unheilbaren  Kranken  aus  der  Krankenanstalts- 
in  die  Armenpflege,  d.  i.  in  die  Versorgungs- 
ADstalt,  bei  der  Angabe  der  Heimatsgemeinden 


I  vorgefunden     habe.     Diese     Beseichiiilil%'V 
i  selbstverständlich    mit    aller    Genauigkiiily v 
I  auch    unter   Angabe   des    politischen 
zu  erfolgen,  zu  welcher    die  Gemeinde  g0i 
Dort,  wo  sich  Zweifel  über  die  IdenttUbl 
solchen    Kranken    herausstellen    könaa^ 
erfabrungsgemäss    bei    Taubstummen, 
u.    dgl.    nicht   selten*  ist,  hat    die   Verwäli 
dem  Magistrate  bei   diesem  Anlasse   aaeh 
Abschrift  des  bei   der  Aufnahme   des  KttaUki 
in  die  Krankenanstalt  aufgenommenen  Aoskili^fti^ 
bogens  zu  übersenden. 

Kut«r  L 

Oeffentliches    Krankenhaus    (Druck 
Stampiglie) : 

Aerztlicher     Befund      wegen     An 
nähme  des'Kranken. 

(Vorname):  ....  (Zuname):  ......  «^ 

am 190  .  Aufnahmssahl:  .  . 

Krankheit: ^ 

Der  Kranke  ist  aufzunehmen  und  auf  die  > 

Abtheilung ,  Krankensaal-Nr )0j 

Bett- Nr zu  bringen. 

Der  Kranke  hat  stiftbriefmässig  Anapirn^; 
auf  die  Aufnahme.  ivÄ 

Der    Kranke    ist     spi  tal  sbed  flrf  tig/. 
weil  er  mit  Rücksicht    auf   die  Art    seiner  Xi^V 
krankong   und    seiner    angeblichen  Wohnunga- 
und    Lebensverhältnisse     nicht     in     häusliehe^  J^ 
Pflege  belassen  werden  kann.  .^^ 

Der    Kranke    ist    unabweisbar,    w^l^^J 
aus  deiner  Zurückweisung  eine  Gefahr  für  sein  Q 


.'rf'j 


Leben  —  eine  Verschlimmerung  seines  Zustande 

—  eine  besondere  Vergrösserung  seiner  Sehmef^^ 
zen  —  entstehen  kann. 

Die  Krankheit    besteht    angeblich    —    an- 
scheinend —  schon  seit.   .  .  Tagen  (Wochen). 
Der  Kranke  hätte  schon    seit  .  .  .  Tagen 

—  Wochen  —  ärztlicher  Pflege  bedurft. 

Der  Journalarzt: 

Mnster  2. 

Hauptbuch. 

Dieses  enthält  folgende  Colonnen: 

1.  Aufnahmszahl. 

2.  Vor-  und  Zuname. 

3.  Beruf,   Dienst-  und  Arbeitsverhältnis. 
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'  i.  Geburtsjahr,  Monat  und  Tag. 

5.  Qebartsort,  Pfiarre  (Matrikenstelle)  und 

6.  ^tand :  a)  ledig,   b)  verheiratet,    c)  ge- 
tedea,  d)  verwitwet  (anter  Angabe  des  Namens 

^4m  Ehegatten,  des  Jahres   und   des  Ortes   der 
'"lysaaiiDg  bei  Frauen). 

7.  Religionsbekenntnis. 

8.  Heimatsgemeinde,  -Bezirk  und  -Land. 
.9.  Letzter  stän'diger  ^Aufenthaltsort. 
,10«  Letzte  Wohnung   in  Wien,    bei   wem 

id  wielange. 

11.  Letztes  Arbeits-  oder  Dienstverhältnis ; 
des  Austrittes  aus  demselben;  war  seither 

irbslosoder  hatte  Zufalls  verdienst;  in  welcher 
reise? 

12.  Ist  Mitglied  einer  Erankencasse  ? 

13.  Zahl  der  Aufnahmsdocumente  und  Be- 
treibung dersel  ben . 

14.  Benennung  d^r  Krankheit. 

15.  Zimmer  Nr. 

16.  Eintrittstag. 

17.  Austritts-  oder  Sterbetag. 

18.  Tfigliche  Verpflegsgebtthr. 

19.  Anzahl  der  Verpflegstage. 
'20.  Gebühr    an    Verpflegskosten    a)     pro 

i^praeierito  in  Kronen  und  Heller,  b)  pro  currenti 
in. Kronen  und  Hellern,  c)  Zusammen  in  Kronen 
Hellern.  , 

21.  AbstattuDg:  a)  Durch  bare  Einzahlung 
^^eder  Absehreibung,    b)  Zeit  der  Rechnungsein- 
r;;^nang,  a)  Tag,  ß)  Monat,  t)  J^hr,  h)  Joumal- 
\Artikel,  c)  Betrag  in  Kronen  und  Hellem. 
t*        22.    Rückvergütung:    a)    Zeit    der    Rech- 
Unngseinstellung,   a)   Tag,   ß)   Monat,  y)    Jahr, 
^.  J8)' Journal- Artikel,    b)    Betrag  in    Kronen    und 
Hellem. 

V       23.  Die  nicht  abgestattete  Gebühr    wurde 
|':^:4Ul^wiesen  a)  für,    b)  mit  dem  Ausweise  pro. 
24.  Anmerkung,  beziehungsweise  Abschrei- 
'llmngs  Verordnung. 

■niter  3. 

Auskunftbogen. 

Oeffentliches  Krankenhaus  (Stampiglie). 

Angaben  de  .  —  der  Begleitung  de  . 

(Vorname):  .  .  .  -  .  (Zuname): 

;  «  .  .  .,  am    190  .  bei  der  Auf- 

aialiiiie:  • 


K  1 


1.  Geburtsjahr  und  Tag,  Ort,  Pfarre 
(Matcikenstelle)  im  politischen  Bezirke, 

2.  a)  Stand:  ledig,  verheiratet  (geschieden), 
verwitwet,  b)  Bei  verheirateten  Frauen:  Name 
des  Ehegatten,  Trauungsort  (Matrikenstelle)^ 
Jahr  und  Tag. 

3.  Heimatsgemeinde  im  politischen  Bezirke 
(Land). 

4.  Beruf,  Beschäftigung. 

5.  Letzter  ständiger  Anfenthaltsort. 

6.  Letzte  Wohnung  in  Wien  mit  Angabe 
des  Wohnungsgebers. 

7.  a)  Letztes  Arbeits-,  Lehjr-  oder  Dienst- 
verhältnis, b)  Tag  des  Austrittes  aus  dem- 
selben, c)  War  seither  erwerbslos  oder  hatte 
Zufalls  verdienst?  In  welcher  Weise? 

8.  Ist  Mitglied  einer  Krankencasse? 

9.  Beschreibung  der  Ausweisurkunden  (Pass, 
Arbeitsbuch  u.  dgl.)  im  Besitze    des    Kranken. 

10.  Wortgetreuer  Auszug  aus  der  letzten 
Eintragung  im  Arbeits-  oder  Dienstbotenbuche 
des  Kranken  oder  aus  seinem  letzten  Zeugnisse. 
(Die  Richtigkeit  dieses  Auszuges  wird  bestätigt: 
Unterschrift  des  Anstaltsbeamten.) 

11.  Stand  schon  früher,  und  wann  zuletzt 
in  Spitalspflege? 

12.  Künftiger  Aufenthalt  nach  Entlassung 
aus  dem  Krankenhause. 

13.  Wer  zahlt  die  Verpflegegebühren? 

14.  Ist  der  Kranke   selbst   zahlungsfähig^ 

15.  Hat  er  erhaltungspflichtige  Eltern  oder 
Kinder?  Wo?  Sind  diese  zahlungsfähig? 

16.  Ist  die  Krankheit  durch  fremdes  Ver- 
schulden herbeigeführt? 

Ueber    der  zwei  t  en  Co  lo  nne  dieser 

Rubriken: 

Ergebnis  der  Prüfung  dieser  Angaben 
durch  das  k.  k.  Bezirks-Polizei-Commissariaty 
beziehungsweise  die  Aufenthalts-,  bezüglich 
Punkt  3,  14  und  15  auch  durch  die  Heimats- 
gemeinde. 

(Auf  der  Rück  se  i  te:) 

Aufnahmszahl 190  . 

Wien, 190  . 

An    das  k.  k.  Bezirks-Polizei-Commissariat  .  .  . 

An  den  Gemeindevorstand 

An  die    k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  ...... 

mit    dem    Ersuchen    um    Prüfuog    der    innen- 


•  #' 
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pdienden  Angaben  und  Eintragung  der  Be- 
ifttigang,  besiebungsweise  Ergänzung  oder 
VebtigateUiing  in  die  Rubriken  der  zweiten 
l^ta,  Bohin  schleunigste  Bücksendung  dieses 
Bekrubens  unter  Anscblu^s  einer  Abschrift  der 
fom  letzten  Wohnungsgeber  des  Kranken  er- 
statteten poHzeiiicheu  Meldung, 
toit  dem  Ersuchen  um  Veranlassung  der 
Beimatfgemeinde  zur  Prüfung  und  Bestätigung 
pierBicbtigetellung,  beziehungsweise  Ausfüllung 
der  Rubriken  3,  14  und  15  auf  der  zweiten 
^^te  undy  falls  der  Kranke  thatsächlich  zah- 
limgsunflllug  ist,  Anschluss  eines  den  gesetz- 
liehen Anforderungen  entsprechenden  Zuständig- 
keits-  und  Armuthszeugnisses,  sohin  schleunigste 
^eksendung  dieses  Schreibens. 

r¥on  der  Verwaltung  der  k.  k.  .  .  ^ 

i 

[  (Unten.)   Der  Kranke  ist 

jrägetreten  am !  ...  190  .  Krank- 

fheit ist  ausgetreten  am 

190  .  geheilt    —    gebessert    —    ungeheilt    — 

dmeh  Tod. 

Xnstttr  4. 

Oeffentliches  Elrankenhaus  (Stampiglie). 

Aufnahmszahl 190  . 

Wien,  am 190  . 

An  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  .  .  .,  das 
nagifltratische  Bezirksamt  für  den  .  .  .  Bezirk 
in  Wien. 

Es  wird  ersucht,  den  Nachbenanoten  oder 
.  seiiie   unterhaltspflichtigen  Eltern    oder  Kinder 
^  onter  Hinweis  auf   die  Itosten    eines    etwaigen 
geiiehtlichen  Verfahrens  zur  Berichtigung   der 
naehbezeiehneten  Gebühren  zu  veranlassen  und 
>  den  Erfolg  unter  Rücksendung  dieses  Schreibens 
asmmt  Beilagen    sobald    als    möglich    bekannt- 
zag eben. 

Für     den    Fall     der    Zahlungsunfähigkeit 
wird  um  Anschluss  eines  den  gesetzlichen  An- 
forderungen    entsprechenden     Zeugnisses     der 
i   Heimatsgemeinde  über  seine  Zuständigkeit  und 
^   me  Armut  ersucht. 

1.  Vor-  und  Zuname  des  Verpflegten. 

2.  Ist  bier  verpflegt  worden  a)  vom,  b)  bis 
eiosehliesslieh,  c)  also  .  .  .  Tage. 

3.  Die    Verpfiegsgebür     für    1    Tag     be- 
;  Wg*  .... 


I  4.  Die  Gebühren  für  die   erwähnte    hier- 

ortige  Pflege  belaufen  sich  somit  auf   .  .  .  •  ,  .^^, 

Die  Verwaltung: 


y^!' 


.4. 


(Auf  der  Rückseite:) 

am 190  . 

Dem  Gemeindevor Stande  in '  \''' 

zur  Veranlassung  im  Sinne  dieses  Ersuchschrei* 
bens    und    unmittelbaren    Mittheilung    an    die     .  v/t% 
Krankenhausverwaltung. 

Der  k.  k.  Bezirkshauptmann: 


OefPentliches     Krankenhaus     (Stampiglie.) 
Aufnahmszahl  .  .  .  Wien,  am 190  . 


An  den  Vorstand 

der Gehilfen-Krankencaese 

der in  Wien. 

Im  Hinblicke  auf  §  8,  Absatz  3  des 
Kranken  Versicherungsgesetzes  vom  30.  März 
1888,  R.  G.  Bl.  Nr.  33,  wird  mitgetheilt,  dass 

1.  Vor-  und  Zaname: ,  ge- 
boren im  Jahre  ....  2.  Letzte  Beschftfti* 
gung: 3.  Letzter  Arbeit- 
geber:  4.  Tag  des  Austrittes 

aus  dieser  Beschäftigung  laut  a)  eigener  An- 
gäbe :  .    .  .  .  b)  behördlicher  Erhebung :  .  .  . 

am 190  .  als  laut    spitaUärzt- 

lichen  Befundes  an erkrankt  und 

zwar  Bpitalsbedürftig  und  unabweisbar  in  die 
Pflege  dieser  öffentlichen  Krankenanstalt  auf- 
genommen worden  ist. 

Derselbe  ist  laut  Angabe  —  infolge  seines 
letzten  Arbeitsverhältnisses  —  Mitglied  der 
geehrten  Krank  encasse.  Sein  Mitgliedsbuch 
liegt  bei. 

Der  geehrte  Cassenvorstand  wolle  daher 
womöglich  umgehend  mittheilen,  ob  die  Mit- 
gliedschaft und  demnach  auch  die  Verpflichtung 
der  Gasse  zur  Zahlung  der  für  seine  hierortige 
Pflege  bis  zur  Dauer  von  vier  Wochen  ent- 
fallenden Gebühren  anerkannt  wird.  Im^  Falle 
der  Cassenvorstand  sich  hiezu  nicht  bestimmt 
finden  sollte,  wolle  derselbe  bei  Rücksendung 
dieses  Schreibens  die  Gründe  hiefür  und  zwar, 
falls  die  Mitgliedschaft  anerkannt    wird,    unter 


. '. 


,.V- 


«.» 


An  Wohlgeboien  Herrn  (Frau)  . 


(Vorname): (Zoname):  . 

,  welche  .  laut  eigener  Angab« 

der  von  Ihnea  eratatteten  polizeilichen  Heldnac 

bi« '■  ■  ■>  beaiehnngB weise .    . 

bei  Ihnea    als 

dienatet  war,  ist  am 190  .  all 

laat  apitallrztl leben  Befundes  krank,  nad 
Spital bedOrftig  und  anabweMbar,  in    die  Pflep 
dieser  Krankenanstalt  avfgenonnien  worden. 

Da  die  Erkranknng,  beiiehungaweiae  i 
Spitalbedttrftigkeit,  wBhrend  des  BeeUndes  d 
Dienslverhaltnissea  eingetreten  ist,  werden  d 
für  diese  Pflege,  sofern  dieselbe  nicht  ifinger 
als  30  Tage  —  14  Tage  —  4  Wochen  — 
daaert,  entfallenden  Gebühren  aeinerseit  too 
Ihnen  mittelst  Postau  ftrages  angeeproehaD 
werden. 

Hinsichtlich  einer  etwa  gewünschten  ander- 
weitigen Pflege  für  diesen  erkrankten  Dienst- 
boten durch  Uebergabe  desselben  in  Ihn 
hfiusliche  Pflege  oder  in  eine  andere  Krankeni 
anstatt  wird  auf  den  eingangs  bezogenen  Srzt- 
lieben  Befund  aufmerksam  gemacht  und  bemerkt, 
dass  der  Dienstbote  —  nicht  —  transport- 
fähig ist. 

Die  KraukenhausTerwaltang; 


Oefieutlicbes     Krankenhans     (StampigUe):  1 
Aufnahmszabl  .  .  .  .    d.    J.    190  .  Wien,    a»  ' 


An     das    magiatratiache    Bezirksamt    für 
.  .  .  Bezirk  in  Wien. 
(Vorname): (Zuname):  . 


zuletEt    vor    der    Aufnahme  io 


dieser  Anstalt  laut  der  Beilage    —    bei  ....'. 

(Adresse): alt 

beschSftigt,  ist  hier  vom  .  . 

190  .  hie 190  . 

wegen verpflegt    worden 

und  ist  daher  der  genannte  Dienstgeber  nacb 
der  Wiener  Dieustbotenordnung  verpflichtet, 
die  für  —  30  Tage  —  diese  —  Pflege  ent 
fallenden  Gebühren  im  Betrage  von  K  .  .  .  . 
lu  berichtigen. 


r 
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Die  SpitalsverwaltuDg  eraacht,  für  den 
Fall,  dass  sich  der  Dienstgeber  hinsichtlich 
der  Kosten  f&r  eine  allfftllige  Spitalpflege  des 
genannten  Dienstboten  ordnnngsmäseig  bei  der 
Dienstbotenkrankencasse  der  Gemeinde  Wien 
Yersichert  haben  sollte,  den  erwähnten  Betrag 
namens  des  Dienstgebers  aus  der  bezeichneten 
Caase  za  bestreiten  und  zuverlässig  bei  der 
nächsten  monatlichen  Abrechnung  hieher  zu 
senden,  im  anderen  Falle  aber  dies  umgehend 
antOT  RQcksendung  dieses  Schreibens  mitzn- 
theilen. 

Die  Krankenhausverwaltung: 

(Auf  der  Rückseite:) 

(Präsentation  des  Bezirksamtes.) 

Wien, 190  .    Der  Verwaltung 

des mit  der  Mittheilung 

zurück,  dass  die  Gemeinde  Wien    die  Zahlung 
dieser  Spitalsgebühren  ablehnt,  weil 

Der  Bezirksamtsvorsteher: 

(Präsentation    der    Spitals- 

Verwaltung.) Postzahlungsauftrag 

an  den  Dienstgeber  ausgefertigt  am 

expedirt 

Da  der  Dienstgeber  die  Zahlung  nicht  ge- 
leistet hat:  Wien, 190  . 

Dem  magistratischen  Bezirksamte  für  den 
.  . .  Bezirk  in  Wien  mit  dem  Ersuchen  zurück, 
nach  Einvernehmung  des  Dienstgebers  über 
die  Gründe  der  Nichtzahlung,  falls  er  zahlt, 
den  innen  ausgewiesenen  Betrag  unter  Rück- 
•cbluss  dieses  Schreibens  herzusenden,  falls  er 
aber  seine  Verpflichtung  bestreiten  sollte,  nach 
etwa  nöthiger  Ergänzung  der  Erhebungen  und 
nach    Einvernehmung     des    Landesausschusses 

▼on (als   des    Heimatlandes    des 

Verpflegten)  über  diese  Parte ienerklärung,  falls 
der  Landesausschuss  die  Weigerung  nicht  als 
berechtigt  anerkennen  sollte,  auf  Grund  der 
§§  12  und  17  des  Hofkanzleidecretes  vom 
U.  Februar  1837,  Z.  12356,  hinsichtlich  der 
Zablangspflicht  des  Dienstgebers  zu  entscheiden 
and  nach  Rechtskraft  dieses  Erkenntnisses  den 
io  Bede  stehenden  Betrag  von  dem  Verpflich- 
teten so  bald  als  möglich  im  Zwangswege  ein- 
zabeben  und  herzusenden. 

A 

Die  Krankenhausverwaltung: 


Muster  e. 

Oeffentllches     Krankenhaus      (Stampiglie). 

Aufnahmszahl  ....  d.  J.  19 , 

am 19  . . . 

An  die   k.  k.  Bezirkshauptmann  seh  aft  ...... 

(Vorname): (Zuname): i. 

zuletzt    vor    der    Aufnahme   in    dieser   Anstalt 

laut   der   Beilage   bei in 

als beschäftigt,    ist  hier  vom  ...  . 

...  19  ...   bis 19  . . .    wegen  .  .  . 

.  .  .  verpflegt  worden,  und  ist  daher  der  ge- 
nannte Dienstgeber  auf  Grund  der  Dienstboten- 
ordnung verpflichtet,  die  für  —  14 — 30  Tage  — 
4  Wochen  —  diese  Pflege  entfallenden  Gebüren 
im  Betrage  von  K  ...  zu  berichtigen. 

Da  dieser  aber  dem  bezüglichen  Post- 
zahl ungsauf  trage  nicht  nachgekommen  ist,  er- 
sucht die  Verwaltung,  ihn  über  die  Gründe 
seiner  Nichtzahlung  einzuvernehmen  und,  falls 
er  zahlt,  den  von  ihm  eingehobenen  Betrag 
mittels  des  beiliegenden  Postchecks  unter  gleich- 
zeitiger Rücksendung  dieses  Schreibens  herzu- 
senden. 

Sollte  er  seine  Verpflichtung  bestreiten,  so 
wolle  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  nach 
etwa  nöthiger  Ergänzung  der  Erhebungen  und 
Einvernehmung    des  Landesausschusses  von  .  . 

(als  des  Heimatslandes  des  Verpflegten) 

über  diese  Parteienerklärung,  falls  der  Iiandes- 
ausschnss  die  Zahlungsweigerung  nicht  als  be- 
gründet anerkennen  sollte,  hinsichtlich  der 
Zahlungspflicht  des  Dienstgebers  —  auf  Grund 
des  Hofkanzleidecretes  vom  14.  Februar  1837, 
Z.  12356  —  entscheiden  und  nach  Rechtskraft 
dieses  Erkenntnisses  den  in  Rede  stehenden 
Betrag  von  dem  Verpflichteten  sobald  als 
möglich  im  Zwangswege  einheben  und  unter 
Benützung  des  beiliegenden  Postchecks  her- 
senden. 

Die  Krankenhausverwaltung : 

(Auf  der  Rückseite:) 

(Präsentation  der  k.  k.  Bezirkshaaptmann- 

schaft.) aiA 19  . . . 

Dem  Gemeindevorstande  in zur  Ein- 
vernehmung des  ingenannten  Dienstgebers,  falls 
er  diese  Spitalgebühren  mittlerweile  nicht  ge- 
zahlt hat. 


frf 
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Sollte  er  seine  Zahlungspfiicht  anerkennen, 

ist  der  innenausgewiesene  Betrag    von    ihm 

izoheben  und,  unter  gleichseitiger  Mittheilung 

die    Krankenhausverwaltung    bei  Rücksen- 

«Dg  dieses  Schreibens,    unter    Benützung    des 

liegenden  Postchecks  unmittelbar  an  dieselbe 

ilnaqsenden. 

Im  anderen  Falle  ist  über    die  Einverneh- 
iHg  ein  Protokoll  aufzunehmen  und  bei  A.  B. 
8  Tagen  hieher  vorzulegen. 
W ' : '  Der  k.  k.  Bezirkshauptmann: 

V (Präsentation    des    Gemeinde- 

Standes.) ,  am  .....  19  . . 

Verwaltung  de in 

ek  unter  gleichzeitiger  Anweisung  des  vom 
enstgeber  eingehobenen  Betrages  von  K .  .  . 
ittelst  Postchecks. 

Der    k.  Je.  Bezirkshauptmannschaft  .... 
dem  Einvemehmungsprotokolle  zurück. 

Der  Gemeindevorsteher: 

m 

Miuiter  10. 

'  Z.  .  .  ' Klinik 

Abtheilung 

Verletzungsanzeige. 

Name  des  Verletzten  (Kindes): 

'f  Beschäftigung : Geburtsjahr  und  Ort : 

.    Wohnort  (Adresse): Name 

:^e8  Vaters  (eventuell  der  Mutter)    des  Kindes* 

.....    Aufgenommen  am 19  . .  sub 

J--Nr  ....  auf  Saal- Nr.  .  .  .  Der  (die)  Ver- 
letzte, die  Begleitung  de .  nicht  vernehmbaren 
Verletzten    gibt    an:     1.    Die    Verletzung  fand 

Statt: Wann: 

Wo:  ...  .  .  .  Wodurch: Aus  welcher 

Veranlassung: 2.    An  der  Verletzung 

'^trftgt  Schuld 

Wien,  am 19  . . 

^-Unterschrift  des  Befragten :    Der  Journalbeamte : 

Die  ärztliche  Untersuchung  ergab: 

Die  Verletzung    ist  dem  Grade  nach  .... 
D . . .  Kranke  kann  .  .  einvernommen    werden. 

1  .      Wien,  am 19  . . 

Der  Abtheilungsvorstand: 
(Aufder  Rückseite:) 
Dem      k.    k.    Bezirks-Polizeicommissariate 

■^ mit  dem  Ersuchen,    sogleich    mitzu- 

theilen,  ob  und  gegen  wen  wegen    dieser  Ver- 
.^letaung  eine  strafgerichtliche  Anzeige    ei'folgte. 


damit  sich  die  Verwaltung  hinsichtlich  der 
Verpflegsgebühren  dem  gerichtlichen  Strafver- 
fahren anschliessen  könne. 

Direction,  Leitung  (Verwaltung)   de 

Kaster  IL 

Oeffentliches     Krankenhans     (Stampiglie). 

K.  k.  Bezirksgericht  ......! 

Laut  Mittheilung  des  k.  k.  Bezirks- Polizei* 

commissariates wurde  gegen 

wegen    der  Verletzung    de . .    in  dieser  Anstalt 
verpflegten  ......  dortamts  die  stra%ericht- 

liche  Anzeige  erstattet. 

Die  Spitalverwaltung  schliesst  sich  für  den 
Fall,  dass  von  der  Anklagebehörde  gegen  den 
Genannten  eingeschritten  werden  sollte,  dem 
Strafverfahren  an  und  ersucht  den  als  schuldig 
Erkannten  auch  zum  Ersätze  der  für  die  er- 
wähnte Spitalspflege  entfallenden  Gebühren  im 
(na^ihträglich  mitzutheilenden)  Betrage  von 
K .  ,  .  zu  verpflichten. 

Die  Krankenhausverwaltung: 

Master  12. 

Oeffentliches  Krankenhaus  (Stampiglie). 
Z Wien,  am 19  . . . 

Mit  der  hieramtlichen  Note    vom 

wurde    das    magistratische  Bezirksamt    für  den 

Bezirk,    die    k.  k.    Bezirkshauptmann- 

Schaft um  Verfügung  hinsichtlich  der 

Gebühren  für  die  hierortige  Spitalspflege  de  .  .  . 
ersacht. 

Da  ungeachtet  der  hieramtlichen  Erinne- 
rungssehreiben vom keine  Mittheilung 

über  den  Stand  der  bezüglichen  Verhandlung 
hieher  gelangt  ist,  so  bittet  die  Verwaltung 
um  Auftrag  an  die  genannte  Behörde  zur  un- 
gesäumten Erledigung  dieser  Angelegenheit. 

Die  Krankenhausverwaltung: 

An  die  k.  k.  Statthalterei  in 

(Auf  der  Rückseite:) 

(Präsentation  der  k.  k.  Statt- 
halterei)   Termin  .,.  . 

Wien,  am 19  . . .  Dem  magistra- 
tischen Bezirksamt  für  den  .  .  .  Bezirk  in  Wien. 

Der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  .... 
zur  uj} verzüglichen  Berichterstattung. 

Für  den  k.  k.  Statthalter: 
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Aus  den  Verbandlungen  der  k.  k.  Landee-Sanitätsräthe. 

Salzburg.  In  der  Sitzung  vom  28.  Jänner  1902  wurde  nach  Mittheilung  des  Etniaufea 
durch  den  Vorsitzenden  Qber  die  Errichtung  eines  Sanatoriums  für  Sool-  und  Moorbäder, 
Soolen-  und  Latschenöl- Inhalationen,  sowie  für  comprimirte  Lufteinathmung  ein  Gutachten 
erstattet. 

Krain.  In  der  am  20.  December  1901  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende 
Gkgenstädde  zur  Verhandlung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  Errichtung  und  den  Betrieb  einer  Naturheil- 
anstalt. 

2.  Discussion  über  den  Jahressanitätsbericht  pro  1900. 

3.  Besetzungsvorschlag  fttr  die  neucreirte  Veterinär-Assistentenstelle  bei  der 
Landesregierung. 

4.  Begutachtung  des  Projectes  für  ein  Gemeindeschlachthatts. 

In  der  am  4.  Jänner  1902  abgehaltenen  Sitzung  gelangte  zur  Verhandlung: 
Der  Besetzungsvorschlag  für  die  erledigte  Stelle  eines  Sanitätsconcipisten. 
Böhmen.    In    der    am     11.  Jänner  1902    abgehaltenen    Sitzung   gelangten    nachstehende 
G^enstSnde  zur  Verhandlung: 

1.  Neubau  für  das  Reconvalescentenheim  in  Beindlitz. 

2.  Errichtung  einer  Friedhofsanlage  in  Obergraupen. 

3.  'Regulativ  für  die  Wasserleitung  in  PfJbram. 

4.  Verlegung  des  Friedhofes  in  Probluz. 

5.  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  Langenau. 

6.  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  Wamberg. 

7.  Conservirung  gebrannter  Kaffeebohnen  durch  eine  Glasur  aus  Harzbestand- 
theilen  zum  Zwecke  der  Erhaltung  eines  kräftigen  Aromas. 

In  der  am  1.  Februar  1902  stattgefnndenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegenstände 
rar  Verhandlung: 

1.  Errichtung  einer  Privatheilanstalt  in  Aussig. 

2.  Recurs  gegen  die  Verleihung  der  Concession  für  den  Betrieb  der  zweiten  öffent- 
lichen Apotheke  in  Braunau. 

3.  Besetzungsvorschlag  für  die  Stelle  eines  Bezirksarztes,  beziehungsweise  Sani- 
tätsconcipisten und  Sanitätsassistenten. 

4.  Ableitung  der  Abwässer  aus  den  Coaks-  und  Kaumacitwerken*)  der  Firma 
C.  Melhardt  in  Wesseln. 

5.  Eignung  der  am  Karlshofe  in  Prag  zu  Nothkrankenhaus zwecken  ausge- 
wiesenen Localitäten.  Der  Landes-Sanitätsrath  hob  hervor,  dass  die  Benützung  der  fraglichen 
Localitäten  zu  dem  gedachten  Zwecke  blos  als  Nothbehelf  zugelassen  werden  könne  und  die 
GemeiDde  für  eine  gründliche  Abhilfe  durch  Ausführung  eines  seinem  Zwecke  voll  entsprechen- 
den Neubaues  Sorge  zu  tragen  hätte. 

Zum  Schlüsse  der  Sitzung  referirte  der  Vorsitzende  über  eine  neuerlich  vorgekommene 
Tetanuserkrankung  in  der  kgl.  böhm.  Landesgebäranstalt  und  über  die  aus 
diesem  Anlasse  getroffenen  Verfügungen.  Der  Landes-Sanitätsrath  nahm  zwar  den  Bericht 
über  die  mit  der  peinlichsten  Sorgfalt  zur  Durchführung  gelangten  Maassnahmen  und  die 
Handhabune:  der  skrupulösesten  Reinlichkeit  in  der  genannten  Anstalt  anerkennend  zur  Kennt- 
nis, betonte  jedoch  die  dringende  Nothwendigkeit  der  endlichen  Realisirung  des  in  Verhandlung 
stehenden  Projectes  des  Neubaues  eines  Isolirpavillons  in  der  Gebäranstalt. 

Ferner  berichtete  der  Vorsitzende  über  den  Stand  der  Scharlach-,  Masern-  und 
Diphtherie-Epidemien  in  Prag  und  Vororten,  wies  den  Rückgang  dieser  Epidemien 
nach  und  constatirte  auch  den  ziemlich  günstigen  Verlauf  dieser  Infectionskrankheiten. 

Mähren.    Verhandlungen  in  der  Sitzung  am  16.  Jänner  1902 : 

1.  Ausscheidung  der  Gemeinde  Austerlitz  aus  dem  Sanitätsdistricte  Austerlitz 
^d  Creiruog  einer  selbständigen  Sanitätsgemeinde.  (Referent:  k.  k.  Stattbai tereirath  und 
^des-Sanitätsreferent  Dr.  R.  Schoefl.) 

'*)  Kanmacit  ist  ein  ans  einem  Gemenge  von  Braun-  und  Schwarzkoble  gewonnener  Coaks. 


ehea  Apotheke  in  ScbimiU.     (Referent:    StniUtsnth 

cken  Apotheke    in  Braunsberg.     (Referent:  Sanitftts- 

der  Landea  ZwangearbettsaDBtalt  in  Iglau  eu  einer  proviso' 
«ferent:  a.  o.  Mitglied  Regier ungsreth  Dr.  S.  Spitier.) 

t  Sitzung  am  30.  Jänner  1902. 

i    Stelle    des    V  e  terinär  inspectors   bei    der    k.  k. 

k.   Landea-VeterinärTeferent  J.  Rudovekj.} 

g  der  zweiten  öffentlichen  A  p  o  t  h  e  k  e  in  Trebitsch. 

Fleischer.) 

de  in  der  Sitiung  am  15.  J&nser  1902; 

betretend    Aenderungen    des     ßeseties    vom     2.     Febmar 

itBtadienates    in    den  Gemeinden  und  anf  den 

b  Landes  Sanitatsreferent  Dr.  Merunowics.) 

n  Pläne  des  stSdtlseben  Krankenhansea  in  Jaroslaa. 

Sanitfitsrefent  Dr.  Merunowicc.) 

:    eines    neuen    Sa  ni  t  ft  t  sd  i  s  tr  i  c  t  es    in  Deiatyn,  Be- 

ath  und  Landes-SanitaiareferenC  Dr.  Herunowicz.) 


Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

ihmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  vom 
;  SUdt  Bagdad  filr  pestfrei  erklärt. 

gettbte  ärstliche  Visite  der  den  Hafen  verlassenden  Schiffe 

seinen  Beschluas  vom  1.  Mai  1900  (siehe  Jahrgang  1900 
lest verseuchten  HSfen  Aegyptena  nur  der  arstlicfaen  Visite 
r  Abfahrt  aus  Aegypien  in  einem  peatfreien  Hafen  aum 
od  wenn  seit  der  Abfahrt  aua  dem  ägyptischen  Hafen 
ndert,  dass  von  der  Ärztlichen  Visite  ahzueehen  sein  wird, 
)  Tage  gedauert  bat. 

Qg  der  Bordratten  (aieheS.  82  d.  Bl.)  wurde  vom  Obersten 
izt,  dass  Schiffe  beliebiger  Herkunft,  welche  sich  vor  ihrer 
vorgeschriebenen  Ratten  Vertilgung  unterzogen  und  auf 
ifen  berührt  haben,  bei  ihrer  Ankunft  in  ottomanisehen 
tilgnng  enthoben  sind,  wenn  sie  durch  Anmerkung  anf  den 
-  und  Ausladen  in  dem  vei-seuchteo  Hafen  unter  Beohachtnag 
imen  wurde,  durch  welche  die  Einwanderung  von  Batten 
hseitig  wnrde  bestimmt,  daaa  zur  Ratten  Vertilgung  bei 
if  einen  Cubikmeter  SchifEraum  mindestens  30  Gr.  Schwefel 
hen. 


1  1.  bia  7.  Februar  46  TodesKlle 


iife    des  Monatea  Jfinner    wurden    in    der  Colonie  2  Peat- 
eiehnet.    Da    seitens    der     chinesischen    Bevölkerung    die 
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s. 


:heitaftlle  Terheimlicht  und  verdftehtige  Kranke,    wo  immer   nur  möglich,    schlennigst   iMtf 
ehinesisebe  Territoriam  gebracht  werden,  dürfte  sich  die  Zahl  der  thatsftchlieh  vorgekommeneo 
rkrankuBgen  ohne  Zweifei  viel  höher  stellen. 

Capeoionie.  (S.  118.)  Im  Bereiche  der  Colonie  ist  auch  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  Ftt» 
bruar  kein  neuer  Pestfall  beobachtet  werden. 

I  Philippinen,    (S.  83    d.   Bl.)    In    Manila    sind    im    Verlaufe    des    Monates    Jänner    ver- 

iCinzelte  Peetfftlle  vorgekommen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Ueber  die  Voranssetzungen  für  die  Bewilligang  zur  Ftihmng  einer  Haasapotheke.*) 

Seitens  des  Ministeriums  des  Inuern  war  in  Abänderung  der  unterinstatizlicben  Eutsebeidungen 
einem  praktischen  Arzte  in  L.  in  Böhmen  die  Bewilligung  zur  Führung  einer  Hausapotheke 
ertheilt  worden,  weil  die  im  §  13  der  mit  dem  Hofkanzleideerete  vom  3.  November  1808, 
Z.  16135,  erlassenen  Instruction  für  Aerzte  als  Bedingung  zur  Erlangung  der  fraglichen  Be- 
gftostigung  festgesetzte  Minimalentfernung  zwischen  dem  Standorte  der  öffentlichen  Apotheke 
and  dem  Wohnbause  des  Arztes  (eine  halbe  Meile  =  3792  97  Meter)  nachgewiesen  war.  Gegen 
diese  Entscheidung  bat  die  Besitzerin  der  zunächst  gelegenen  Apotheke  in  Lo.  die  Beschwerde 
\>eim  k.  k.  Verwaltungsgericbtsbofe  erhoben  und  die  Gesetzmässigkeit  der  Ministerial- 
entacheidung  bestritten,  weil  gemäss  den  Bestimmungen  des  Hof  kanzleidecretes  vom  21.  Mai  1841, 
Z.  16137,  f&r  die  Berechnung  der  Entfernung  lediglich  das  Ausmaass  des  Weges  von  der 
Grenze  eines  Ortes  bis  zur  Grenze  des  anderen  Ortes  zu  Grunde  zu  legen  sei,  welche  in  diesem 
FsUe  weniger  als  eine  halbe  Meile  (3720  Meter)  betrage.  Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat 
diese  Beschwerde  als  unbegründet  abgewiesen,  weil  das  bezogene  Hofkanzleidecret 
vom  21.  Mai  1841  nicht  kundgemacht  ist  und  sich  nur  als  eine  Partien* 
Urentscheidung  darstellt,  welcher  die  Kraft  eines  Gesetzes  oder  einer  Verordnung 
okht  beigemessen  werden  kann,    und    den  Verwaltungsbehörden    bei    dem  Mangel  einer   gesetz- 


S.  58. 


♦)  Vgl.  Jahrg.  1889  d.  Bl.,  8.  298;  Jahrg.  1895,  S.  66;  Jahrg.  1896,  S.  399  und  Jahrg.  189^, 


AI 


Af 


V., 


Cholera.  Türkei.  (S.  119.)  In  Medina  wurden  vom  6.  bis  10.  März  153  Todesfälle, 
in  Mekka  bis  7.  März  15  Erkrankungen  und  vom  8.  bis  10.  März  23  Erkrankungen  und 
11  Todesfälle  an  Cholera  verzeichnet.  In  Djeddah  ist  am  10.  März  1  Todesfall  an  Cholera 
eoBstatirt  worden.  Da  zu  dem  am  20.  März  stattfindenden  Beiramfeste  ungefähr  100.000  Pilger  5* 
mit  beilfiafig  10.000  Rameelen  vor  Mekka  eintreffen  werden,  und  denselben  der  Eintritt  in  die 
Stadt  nnmöglich  verwehrt  werden  kann,  steht  mit  Grund  zu  besorgen,  dass  die  Epidemie 
in  Mekka  grosse  Dimensionen  annehmen  werde.  Seitens  der  ottomanischen  Regierung  wurden 
maselmanische  Aerzte  aus  Cameran  und  anderen  Orten  nach  Mekka  dirigirt.  'i^i 

Herkünfte  aus  den  Häfen  der  arabischen  Küste  zwischen  Jambo  und  Mamuret-ul-Hamidiö    .    -^u 
imterliegen  einer  10  tägigen  Quarantaine. 

Blattern.  Grossbritannien,  (S.  119.)  In  London  wurden  in  der  Woche  vom  19.  bis 
25.  Februar  421   neue  Blatternerkrankungen  ausgewiesen. 

Frankreich,  In  Nizza  (S.  119)  sind  in  der  Woche  vom  1.  bis  7.  März  39  Erkrankungen 
and  14  Todesfälle  an  Blattern  verzeichnet  worden. 

■ 

Italien.  In  Genua  (S.  107  und  83  d.  Bl.)  kamen  in  letzter  Zeit  wöchentlich  dureh- 
sehnittlieh  2 — 3  neue  BlatternfUlle  zur  Beobachtung. 

In  Neapel  (S.  l07)  sind  in  der  Zeit  vom  27.  Februar  bis  3.  März  4  Todesfälle  an 
flattern  ausgewiesen  worden.  In  Salerno  wurden  in  der  Woche  vom  16.  bis  22.  Februar 
4  Eikraukungen  und  2  Todesfälle  constatirt.  Auch  in  den  Gemeinden  Pellezano,  Cava,  Baronissi 
und  Cetara  der  Provinz  Salerno  sind  mehrere  Blatternfälle  vorgekommen. 

Fleektyphud.  Aegypten.  Unter  den  Häftlingen  der  Gefängnisse  in  Alexandrien 
Wrscht  seit  mehreren  Wochen  eine  heftige  Flecktyphus-Epidemie;  auch  in  der  Stadt  selbst 
sollen  vereinzelte  Erkrankungen  beobachtet  worden  sein. 
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lidien  Bestimmung    bezüglich    des    Pankteg,    von    welchem    der    in  dem  HofkanzYeideerete 
3.  November  1808,  Z.  16135,  erwähnte  Umkreis  zu  berechnen  ist,  ein  die  Berücksieh 
gnngtocaler  Verhältnisse  gestattender  Spielraum   eingeräumt    ist.     Da 
die  Entfernung  des  Standortes  der  Apotheke  nicht  blos  ^on  dem  Wohnhause  des  Arztes  (4{ 
Meter),  sondern  von  dem  dem  Standorte  der  Apotheke  zunächst  gelegenen  Hause  des  Wohnort #1 
des  Arztes  (4140  Meter)  auf  dem  allgemein  benutzten  Wege  mehr  als  eine  Stunde,  beziehui 
weise   halbe  Meile    entfernt  ist,    konnte    der  Verwaltuogsgerichtshof  in    der  angefochtenen 
seheidung  eine  Verletzung  der  bezogenen  Bestimmung  nicht  finden.    Gegenüber  der  Binwendi 
des  mitbelangten  Arztes,  welchem  die  Führung  der  Hausapotheke  zugestanden  wurde,    dass 
Beschwerde  an   den  Verwaltungsgerichtshof  im  Sinne  des  §  3,  lit  e  des  Gesetzes  vom  22. 
ber  1875,  B.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876,    in    dem  vorliegenden  Falle  unzulässig  sei,    weil  es 
hiebei    um    eine    dem  freien  Ermessen  der  Behörden  aiiheimgestellte  Angelegenheit    handle, 
der  Verwaltuogsgerichtshof   bemerkt,    dass    die    Ertheilung    der    Bewilligung   z&j 
Führung  einer  Hausapotheke  keinesfalls  dem  freien  Ermessen  der  Bi 
hörden  überlassen,  sondern  von  dem    that  sächlich  e  n  Zutreffen    der  ii 
§  13  des  H  of  kanzl  eidecretes  vom    3.  November    1808    gestellten  Vorani 
Setzung  bedingt  sei.     (Erkenntnis  des   Verwaltungsgerichtshofes  vom  6.  November  190\ 
Nr:  7865.) 

Maassnahmen  zur  Verhütung  der  Verbreitung  der  Masern  durch  den  Schulbesoeh.    Voa 

der  Annahme  ausgehend,  dass  die  Masern  nur  direct  übertragbar  sind  und  gestützt  auf  die  Er^ 
fahrung,  dass  die  Incubationszeit  bei  dieser  Krankheitsform  in  der  Regel  nicht  weniger  als  Dem 
Tage  beträgt,  hat  der  Stadtrath  in  Graz  über  Vorschlag  des  dortigen  Kinderarztes  Dr.  Widowilf 
die  Verfügung  getroffen,  dass  zur  Verhütung  der  Uebertragnng  der  Masern  durch  die  Schak^ 
in  jedem  Falle,  sobald  in  einer  Classe  eine  Masemerkrankung  auftritt,  diese  Classe  nach  Abliiif; 
von  neun  Tagen  —  von  jenem  Tage  an  gerechnet,  an  welchem  der  kranke  Schüler  zum  letztes 
Male  in  der  Schule  war  —  durch  fünf  Tage  geschlossen  gebalten  werde,  und  dass  die  betreffend»' 
>  Sehulkinder  während  dieser  Tage  beobachtet  und  im  Falle  einer  Erkrankung  sofort  isoliit 
werden.  Diese  Maassregel  wurde  bisher  in  einigen  Fällen  mit  zufriedenstellendem  Erfolge  durch- 
geführt. Es  erkrankten  wohl  im  Verlaufe  der  fünf  Tage,  während  welcher  die  Classe  geschlossea 
war,  jedesmal  einzelne  Schüler,  hingegen  ist  bei  Wiedereröffnung  der  betreffenden  Schuldasse 
in  keinem  Falle  mehr  eine  neue  Masernerkrankung  vorgekommen. 

GerJchtsärztlicher  Oebtkhrentarif.  lieber  eine  Anfrage  hat  das  k.  k.  JustiaministerivB 
mit  Erlass  vom  16.  Jänner  1902,  Z.  24064,  darauf  hingewiesen,  dass  der  letzte  Absatz  das 
§  8  des  gerichtsärztlichen  Gebührentarifes,^)  welcher  von  der  einzuholenden  Genehmigung  durch 
den  Gerichtshof  II.  Instanz  handelt,  nicht  blos  die  Bemessung  der  Gebühr  für  die  Unter- 
suchung des  Geisteszustandes  innerhalb  des  Ansatzes  von  10 — 40  if  (Tarifpost  A,  10),  soodeni 
auch  die  Fälle  höherer  Ansprüche  für  aussergewöhnlichen  Aufwand  an  Zeit  und  Mühe  (§  384, 
St.  P.  0.,  Scblusssatz)  umfasst.  (Es  ergibt  sich  dies  schon  daraus,  dass  der  zweite  Absatz  des 
§  8  in  keiner  Weise  zwischen  den  beiden  Gruppen  von  Fällen  des  ersten  Absatzes  unterscheidet) 
Verordnungsbl.  des  Justizminist.  S.  22. 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphns.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  td.  bis  18.  Mfin 
1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Böhmen  im  politischen  Bezirke  Trautenau:  Aiiso- 
buch  1; 

in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Gorlice:  Libusza  4. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Bohorod- 
czany:  Maniawa  4,  Starunia  1,  Zuraki  1;  Brody:  Podkamien  1;  Dabrowa:  Cwikow  2; 
Husiatyn:  Chorostkow  1,  Krzywenkie  I,  Probuzna  1;  Jaworow:  Wierzbiany  9;  Moäciflka: 
Lacka  wola  2,  Laszki  go^cincowe  4.  Podliski  7;  Nadworna:  Kamienna  1,  Nadwoma  3« 
Rawa:  Hujeze  1;  Stanislau:  Dorobow  4,  Kolodziejöw  6;  Tarnopol:  Obarzance  5,  Zarod- 
zie  2;   Trembowla:  Jozefowka  ad  Loszniow  2;  Wadnwice:  Barwald  sredni  2. 


.u 


*)  Siehe  Jahrg.  1901  d,  Bl.,  S.  166. 


Venntwortlicber  Redacteur:  Lad wlg  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druck  ron  Friedrich  Jasper  inWtfltt. 
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Yerhandlimgen  über  Angelegenlieiteii  des  öffentlichen  Sanitäts- 
wesens im  Abgeordnetenhause. 

Das  öffentliche  Sanitätswesen  in  Oesterreicb,  dessen  Einrichtungen,  Erfolge 
und  weitere  Ausgestaltung  waren  bei  der  Budgetdebatte  im  Abgeordnetenhause  von 
verschiedenen  Seiten  und  nach  verschiedenen  Richtungen  Gegenstand  eingehender 
Behandlung. 

Der  Bericht  des  Budgetausschusses  (Berichterstatter  Franz  Freiherr  v.  Mo rsey) 
zollte    den  Leistungen    der    staatlichen  Sanitäts Verwaltung    die    Anerkennung,    dass 
innerhalb  kurzer  Zeit  auf  diesem  Gebiete  mit  unglaublich  geringen  Mitteln  geradezu 
Stannenswerthes  geleistet  wurde.     Diese   Erfolge   machen    sich   insbesondere   in    der 
verminderten  Häufigkeit   der   Infectionskrankheiten  bemerkbar.     Während  noch   vor       ^| 
verhähnismässig  kurzer  Zeit  die  durchschnittliche  Zahl  der  Opfer  dieser  Krankheiten         '1 
jährlich  circa  95.000  betrug,   ist  dieselbe  um  mehr  als  ein  Drittel  gesunken.     Einen    - 
wesentlichen  Antheil  an  diesem  Erfolge  hatte  auch  die  Errichtung  staatlicher  Institute        >^ 
2ur  Bekämpfung  von  Infectionskrankheiten  durch  diagnostische,  prophylaktische    und         >^ 
therapeutische  Mittel.    Als  solche  Institute  werden  in  dem  Berichte  angeführt:  J 

1.  Die  Anstalten  zur  Erzeugung  von  animalischer  Lymphe 
für  Schutzimpfungen  gegen  Blattern  in  Wien  und  in  Neuhaus  in 
Böhmen,   erstere   errichtet   im  Jahre  1893^  ohne  Inanspruchnahme  staatlicher  Mittel  , 

durch  Uebereinkommen  der  Staatsverwaltung  mit  dem  niederösterreichischen  Landes- 
ausschusse,  welcher  eine  geeignete  Anstalt  gegen  die  Zusicherung  der  unentgelt- 
lichen Versorgung  Niederösterreichs  mit  tadellosem  Impfstoffe  auf  dem  Garten- 
grunde  der  Findelanstalt  erbaute.  Die  Anstalt  ist  sowohl  für  den  Betrieb  wie  für 
wissenschaftliche,  mikroskopische  und  bakteriologische  Untersuchungen  mustergiltig 
«ingerichtet.  Bei  Gewinnung  und  Verarbeitung  des  Impfstoffes  finden  alle  von 
Wissenschaft  und  Erfahrung  gelehrten  Cautelen  in  weitestgehendem  Maasse  Anwen- 
dung, die  Impfthiere  werden  Veterinär  beaufsichtigt,  beschaut,  der  Impfstoff  ohne 
Berührung  mit  Händen  oder  nicht  sterilisirten  Gegenständen  in  eigenen  aseptischen 
Apparaten    unter    vollständigem  Verschlusse    bereitet,    vor    der   Abgabe    auf    seine 
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über  Versendung  and  HaftungsergebnisBe  genaue  Aufzeieli- 
pfatoffproduction  betrug  leit  1892 :  5,023.626,  im  Jahre  1900: 

Preis  der  Umimalportion  (für  ö  Personen  ausreichend)  6CV 
t  den  Impfstoff  für  Schulkinder-  und  für  NotLtmpfuDgen  b« 
tlich,    versieht    die    gesammte   in   dem    im   Reichsrathe  ver- 

dislocirte  k.  u.  k.  Armee,  sowie  die  k.  k.  Landwehr  mit 
n  gegenwärtig  im  Budget  eingestellten  BetriebBaufwand  zam 
m  ErlSs  für  den  abgegebenen  Impfstoff  herein. 
>faDstalt  zu  Neuhaus  in  Böhmen,  welche  am  1.  Janner  1897 
den  von  der  Domänenverwaltung  des  Grafen  C  z  e  r  n  i  n  g»- 
Muster  der  Wiener  Anstalt  eingerichteten  Räumen  untw- 
ipfstoff  Torwiegend  fUr  Böhmen. 

erotherapeutische  Institut  zur  Herstellung  von Heilaernm 
HS  etc.  in  Wien  (Laboratorium  im  Krankenhause  Rudolfstiftang, 

und   Pferdedepot  im  Kaiser  Franz  Joaeph-Spitale),    errichtet 

zunächst    ohne    Inanspruchnahme    von    Staatsmitteln    durch 

von  Localitäteti    in    den   genannten  Krankenanstalten,  später 

Iten  Crediten    und  eigenen  Einnahmen  allmählich  ausgestattet. 

Die    Anstalt    dient    auch     der    wissenschaftlich-praktischeo 

den  gröasten  Theil  der  Betriebskosten  durch  Erlös  vod 
irein. 

teht  das  autorisirte  nnd  vom  Staate  aubventionirte  Priv«- 
tsprofessors    B  u  j  w  i  d,     welches    gleichfalls    Heilsera    (gtgea 

he  Institut  für  Fasteur'sche  Schutzimpfungen 
)falls  in  der  k.  k.  Krankenanstalt  Rudolf  Stiftung  in  Wien 
lieh   subventionirte  Privatinatitut    des  Professors  Bnjwid  in 

a  August  1894  eröffnet,  besitzt  eigene  Tbierstallungen  und 
onslocale.  In  den  Jahren  1896— 1900  wurden  rund  1200  Pe^ 
m  Erfolge  (kaum  1  Percent  Sterbef&lle)  der  antirabiscben  Be- 

;he  Station  zur  Sicherstellung  der  Diagnose 
i  Hunden,  welche  Menschen  gebissen  haben,  im  k.  u.  k, 
iite  und  thierärztlichen  Hochschule  in  Wien  und  an  der 
itle  in  L  e  m  b  e  r  g. 

;  von  autoriairten  diagnostischen  Stationen  zur 
r  Diagnose  Ton  Infection  akrank  heilen  mit  bekannten  Infec- 
ie,   Typhus,   Wechselfieber,   Tuberculose,   Milzbrand  etc.)  i"' 

:t  mit  rühmender  Anerkennung  der  schnellen  und  erfolgreichen 
1  Wien,  der  Einführung  der  Instructionscurse  für  AmtsHßte, 
g  der  ThfiCigkeit  des  Obersten  SanitAtsrathes,  die  reichlichere 
;er,  sanitärer  Bestrebungen  durch  staatliche  UnterstützuDgen. 
latte  (Sitzung  vom  4.  März  d.  J.)  ergriff  der  Abgeordnete 
1  besprach  eingehend  die  Aufgaben  der  Staatsverwaltung  '"^ 
ahrtspflege,  insoferne  diese  mit  dem  Sanitätawesen  in  Be- 
intliohe  Fürsorge  für  Pflege  der  Kinder  im  ersten  Lebens- 
;s  bestehen  nur  3  Findelan  stalten,  es  fehle  eine  Säuglinge 
derösterreichiache  Landes- Fi ndelanstalt  in  Wien  mit  gegen- 
dlingen,  von  denen  nur  etwa  der  dritte  Tbeil  in  Nieder- 
in  andere  Kronländer  zuständig  sind,  sollte  verstaatlieht 
he    Regelung     des     Haltekinderwesens     müsse     beschleunigt 
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werden.  Redner  wendete  aieh  gegen  die  Erprobung  der  Haftungafä 
der  staatlichen  LmpfaDstalt  gewonnenen  animalen  Vaccine  an  Kinde 
Findelanstalt,  besprach  die  in  NiederSsler reich  eingeieite  Action  zur  O 
Findlingspflege  auf  dem  Lande,  die  Notbwendigkeit  der  staatlichen 
auf  Wohlfah  rteein  rieb  tan  geQ  für  abnormale  und  BcrophulOse  Kinder,  < 
keit  von  Tu berculoBeheil statten,  von  Maassnabmen  gegen  Tuberculoae, 
der  Errichtung  von  Heilstätten  und  Versorgungaanstaltea  für  Lungl 
Staatsbeitrfige,  begründete  die  Forderung,  daas  die  in  Öffentlichen  Krank 
Verpflegung  armer  Ausländer  erlaufenden  Kosten,  welche  gegenw 
LsDdesfondeQ  zn  bestreiten  sind,  aus  Staatsmitteln  vergütet  werden,  u 
richtung  eines  Wohlfahrtsrathea  ein,  welchem  ausser  Äerzten  aucl 
Personen  angehören  und  dessen  Aufgabe  es  auch  sein  sollte,  alle  E] 
der  Technik  und  Wiasenachaft  genau  zu  piUfen  und  die  Ergebnisse  d 
den  Ländern  und  den  Gemeinden  zur  Verfügung  zu  stellen. 

Mit  BUcksicht  auf  die  grosse  Zahl  der  staatlichen  Amtsärzte 
mehrung  der  höheren,  der  controlirenden  Sanitätsorgane  unbedingt  n 
erscheine  es  zweckmässig,  den  öffentlich  angestellten  Aerzten  Qelegei 
dass  sie  im  Auslände  die  Wohl fah rts ein  richtun  gen  beflichtigen,  sich 
bilden  und  auf  Andere  wieder  belehrend  einwirken  können.  Die  V 
Gemeindeärzte  auf  dem  flachen  Lande  sind,  insbesondere  was  Alters 
Waisen  Versorgung  betrifft,  oft  sehr  traurige,  da  viele  Aerzte  trotz  j: 
Thatigkeit  för  sich  und  für  ihre  Angehörigen  einen  Sparpfennig 
legen  können.  Der  Staat  habe  die  Pflicht  in  dieser  Richtung  untei 
greifen  und  zur  Gründung  einer  Casse  für  die  Witwen  und  Waisen 
dem  flachen  Lande  beizutragen.  Die  Handhabung  der  Sanitätsp< 
Interesse  des  Staates  und  könne  man  der  Frage  nicht  mehr  länger 
geben. 

Dringend  nothwendig  erscheine  die  Reform  des  Irrenwesens, 
eines  Irrengesetzea,  die  Errichtung  von  Trinkerheilstätten,  die  Oi 
KrankentransportweBens,  etwa  im  Einvernehmen  mit  dem  >Rothen 
Regierungen  haben  nicht  mehr  die  Aufgabe  Länder  zu  erobern,  vieli 
Vertretungen  und  Regierungen  die  Pflicht,  durch  sociale  Reforme 
gSEtaltung  des  Wohlfahr tswesens  die  Herzen  der  Bevölkerung  zu  erc 

Regierungsvertreter  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  Kusy:  >Dei 
nete  Steiner  hat  über  die  Bedürfnisse  der  öffentlichen  Sanitäts-  u 
einrichtungen  in  einer  Rede,  in  welcher  er  mit  begeisterten  Worten 
dieser  wichtigen  Institutionen  darlegte,  sehr  treffende  Bemerkungei 
progammatische  Darstellungen  über  dasjenige  gegeben,  was  uns  no 
dem  Gebiete  des  Sanitäts-  und  Wohlfahrtsweaens  fortzuschreiten. 

Die  Regierung,  welche  von  den  gleichen,  die  Sanität  und  WohU 
Tendenzen  wie  der  Herr  Voi-redner  beseelt  ist,  kann  ihm  daher  fdi 
rußgen  nur  zum  wärmsten  Danke  verpflichtet  sein. 

Sie  kann  ihm  auch  verpflichtet  sein  für  die  Kritik,  welche 
Hinücht  an  den  sanitären  Institutionen  geübt  hat.  Ist  doch  die  ü 
I  verpflichtet,  Kritik  zu  üben  an  demjenigen,  was  sie  zur  Förderung 
"ichtiger  Angelegenheiten  thut,  und  sie  wird  gewiss  jene  Anregung 
Weiche  bestimmt  waren,  Missstände  und  Uebelstände,  welche  sich  in 
Sutitätspflege  gezeigt  haben,  zu  beseitigen. 

Es  ist  daher  nicht  etwa  eine  Entgegnung,  zu  welcher  ich  mir  dt 

übe,  sondern  ich  beabsichtige  nur  eine  Berichtigung   einiger  Bemer] 

I     in  die  Rede   eingeflochten  waren,    und    welche  bei  der  grossen  Bed 

I     ™  Sanitatswesen   in    öffentlicher   Hinsicht   hat,    nicht   unbeachtet   \ 
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bandelt,  dass  die  Werthschätznng  gewisser  Öffentlicher  Instita- 
t  ixx  der  Offentlicben  Meinang  sinke. 

it  der  Herr  Abgeordnete  einer  Institation  gedacbt,  auf  welche 
tolz  zu  sein  Ursache  haben,  und  zwar  nicht  bloB  die  Staat»- 
auch  die  Lan^deaver tretung  von  Niederfisterreicb  selbst,  in  deren 
lae  Institution  errichtet  wurde  —  und  das  ist  unser   öffentliches 

^ordnete  hat  da  insbesondere  bemängelt,  dass  an  diesem  Impf- 
ing  d^B  Impfstoffes  auch  Findelkinder  herasgezogen  werden,  da 

eben  auf  dem  Gartengrunde  der  niederCsterreichiscben  Landes- 
t.  Es  ist  richtig,  dass  Findelkinder  mit  dem  in  der  Anstalt  er- 
fstoffe  geimpft  werden,  es  ist  sogar  diese  Bestimmung  im  Ein- 
Landesausschunse  vertragsmässig  festgestellt  worden.  Aber,  hohes 
cbtig,  dass  diese  Findelkinder  irgendwie  nach  Art  von  Versuchs- 
cb  ausgedruckt  hat,  verwendet  werden. 
It  ist  Dämlich  folgender:  Die  au sserordenl liehe  Verbreitang  der 
ich  vor  13  Jahren  bestand,  und  welche  zurückzuführen  ist  auf 
Ute  von  Blatternverschleppungen,  über  welche  wir  Daten  bis 
tick  haben,  hat  die  Sanitätsverwaltung  veranlasst,  die  Vorsoi^ 
ttern  mit  Energie  zu  betreiben. 

kend,  dass  vom  Jahre  1818  an  die  Zahl  der  Blattemtodes&lJe 
rstelligen  Zahlen  bezeichnet  werden  konnte,  und  dass  nach  dem 

die  Zahl -der  BlatterntodesfUlle  in  Oesterreich  im  Jahre  1Ö72 
lat,  im  Jahre  1873  sogar  65.000  Todesfälle,  wovon  auf  Niederöster- 
esfäUe  entfielen;  auch  im  Jahre  1.874  war  die  Zahl  der  Blattern- 
über  30.000,  worauf  erst  ein  Abfall  kam,  jedoch  so,  dass  es  in 
rreichs  ein  blättern  freies  Jahr  gegeben  hätte, 
trachtet,  einerseits,  nachdem  die  Armee  schon  vorangegangen 
ng  in  der  Armee  durchgeführt  und  dadurch  der  G-esimdheiU- 
gebessert  war,  der  Impfung  mehr  Boden  zu  verschaffen,  und 
:  der  Regelung  der  Epidemietilgung  überhaupt,  welche  gegtn 
in  Angriff  genommen  wurde. 

i  noch  gab  es  in  Niederüsterreich  700  Blattern todesfslle,  und  es 
as  Franz  Joeeph-Spital  gebaut  wurde,  erat  vorgesorgt,  dass  fBr 
kerung    von  Niederüsterreich    ein    eigenes    grosses  Blatternspitu 

zwei  Stock  hoher  Bau,  wo  80  Betten  nur  für  Blattern  kranke 
jener  Zeit  wurde  mit  Unterstützung  des  Untetrtchtsminiateriunis 
,ng  eingeführt,  welche  bedeutende  Erfolge  erzielt  hat,  und  « 
tegründung  eben  einer  eigenen  staatlichen  Impfstoff- Gewinnung»- 
!nn  das  war  ja  die  Vorbedingung,  um  die  Blattern  zu  bekämpfen, 
at  unschädlichen,  wirksamen,  von  jeder  Anfechtung  freien  Impf- 
en. 

r  Staat  eine  solche  Maassrege!  empfiehlt  und  sie  durch  indirecten 
lestehenden  Gesetzgebung  entspricht,  an  der  Bevölkerung  i"'' 
I  läBst,  dann  muss  natürlich  dieser  Stoff  vollkommen  vorwurf»- 
für  gesorgt  sein,  dasa  auch  nicht  der  geringste  Schaden  dadarcb 
[mpfungsanatalt  wurde  daher  so  eingerichtet,  dass  sie  vollständig 
ler  Aseptik  standhalten  kann;  selbst  die  Impfung  der  Kälber, 
ion  selbst  verständlich  auf  ihre  Gesundheit  thierärztlich  genauesteoB 
ndet  unter  solchen  Cautelen  statt,  wie  zum  Beispiel  bei  irgend 
Menschen  an  einer  chirurgischen  Klinik.  Auf  dieselbe  genaue 
fstoff  abgenommen. 


i^  v^^p??'-*^: 
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Von  dem  Momente  der  Abnahme  des  Impfstoffes  ist  derselbe  überhaupt 
mehr  mit  der  freien  Luft  in  irgend  einer  Verbindung,  sondern  vollkommen  ase] 
eingeschlossen  in  Glycerin  verwahrt,  und  alle  Manipulationen,  welche  früher  in 
unvollkommener  Weise  mit  den  Händen   u.  dgl.  gemacht    wurden,   wodurch  Vi 
reinigungen  möglich  waren,  sind  jetzt  ausgeschlossen.  Die  Impfanstalt   hat  mit  sei 
viel  Scharfsinn   und   mit   einem  Aufwände  von  bedeutenden,  auch  technischen  Faok^'l 
kenntnissen  eine  Methode  erdacht,  die  auch  jetzt  überall  anderwärts  in  Europa  nacb^^v 
geahmt  wird,  um  die  Verreibung  des  Impfstoffes,   die  Mischung  und   die  VerfOUung 
ganz  unabhängig  von  der  Willkür  oder  dem  guten  Willen  irgend  eines  Dieners  oder 
Angestellten  zu  machen. 

Wir  haben   die  Wiener   Hochquellenleitung   als   maschinelle   Kraft   eingeftthrt,  J 
welche  alle  Arbeiten  besorgt,   und   selbst   die  Luft,   durch   deren  Druck   schliesslich   ' 
der  Impfstoff  in  die  feinen  Röhrchen  überführt  wird,   wird  durch  Baumwolle  filtrirt, 
80  dass  der  Impfstoff  überhaupt  so  keimfrei  als  möglich  hergestellt  wird. 

Nicht  genug  daran,  verfügt  die  Impfanstalt  über  ein  eigenes   bakteriologische»  , 
Laboratorium,    wo  jede  Quantität  Impfstoff,   die  von  einem  Thiere  gewonnen   wird,; 
mikroskopisch  untersucht  und   mit  Sicherheit   festgestellt   wird,   dass   absolut   keine^  i' 
irgendwie  die  Gesundheit  schädigenden  Keime  in  dieser  Impflymphe   enthalten  siud^' 

Ebenso  verschafft  man  sich  diese  Ueberzeugung  in  bakteriologischer  Weise 
durch  Ausgiessen  der  Lymphe  zu  Plattenculturen.  Das  Thier,  von  dem  der  Imp& 
Stoff  stammt,  wird  unter  thierärztlicher  Mitwirkung  secirt,  und  in  einem  Protokoll 
wird  constatirt,  dass  gar  keine  Krankheitsveränderung  in  dem  Thiere  vorhanden) 
keine  Tuberculose,  keine  Drüsenanschwellung  u.  dgl.,  so  dass  man  sicher  sein  kann, 
dass  der  Impfstoff  vom  Thiere  her  nichts  enthalten  kann,  was  schädlich  wäre. 

Bei  dieser  Sorgfalt  ist  in  dem  Momente,  wo  der  Impfstoff  beim  Menschen  zur 
Verwendung  kommen  soll,  selbstverständlich  von  der  Möglichkeit  einer  Gefährdung 
nicht  mehr  die  Bede.  £s  handelt  sich  jetzt  höchstens  noch  darum,  zu  wissen,  ob  die' 
Haftbarkeit  des  Impfstoffes  eine  gute  ist.  Denn  es  ist  selbstverständlich,  dass  man 
den  Impfstoff  in  weite  Fernen  erst  dann  ausschicken  kann,  wenn  man  überzeugt 
ist,  dass  er  nicht  blos  unschädlich,  sondern  auch  wirksam  ist. 

Nur  um  dieses  letztere  handelt  es  sich,  und  da  ist  es  nicht  blos  für  uns  eine 
Sache  der  Bequemlichkeit,  dass  uns  in  der  Findelanstalt  auch  Kinder  gleich  zur  '^| 
Verfügung  stehen,  die  geimpft  werden  können,  sondern  es  ist  das  gleichzeitig  geradezu 
eine  Wohlthat  für  die  Findelanstalt,  weil  gar  nichts  die  Findelanstalt  so  bedrohen 
kQnnte,  als  der  Umstand,  dass  sie  etwa  ungeimpfte  Kinder  aufs  Land  entliesse,  oder  > 
dass  die  für  die  Blattern  so  empfindlichen  ungeimpften  Kinder  allenfalls  in  der  An- 
stalt eine  Blatternepidemie  erzeugen  könnten.  Indessen  haben  wir  uns  auch,  weil  , 
ans  schon  bekannt  war,  dass  vielleicht  hie  und  da  eine  falsche  Auffassung  über 
diese  Sache  herrschen  könnte,  von  dieser  Art  und  Weise  der  Erprobung  des  Impf- 
stoffes auf  die  Haftbarkeit  unabhängig  gemacht,  und  die  Impfanstalt  verfügt 
bereits  über  einen  öffentlichen  Impfplatz,  wo  unentgeltlich  für  die  ganze  Stadt,  und  ;i 
«war  von  Functionären  der  Impfanstalt  selbst,  vom  Impfdirector  und  seinen  Assi-  i 
stenten,  Impfungen  vorgenommen  werden,  so  dass  wir  auch  auf  diese  Weise  in  der  ^i 
Lage  sind,  uns  unmittelbar  von    der  Haftbarkeit  zu    überzeugen.    Mit   diesem  Impf-  j 

Stoffe,  von  welchem  im  Laufe  der  etwa  acht  Jahre,  die  die  Anstalt  besteht,  an  fünf 
llfllionen  Portionen  erzeugt  worden  sind,  und  mit  dem  auch  die  Armee,  soweit  sie 
m  österreichischen  Ländern  dislocirt  ist,  und  auch  die  Landwehr  mit  bestem  Erfolge 
geimpft  wird,  haben  wir  fast  noch  nie  erfahren,  dass  irgend  eine  Schädigung  vor- 
gekommen wäre,  und  der  Ruf  unserer  Anstalt  hat  sich  deshalb  auch  bis  ins  Aus- 
land verbreitet,  so  dass  wir  eine  ganze  Reihe  von  Ländern  anführen  können,  wohin 
^8er  Impfstoff  geliefert  wird.  Sogar  von  Japan  sind  in  dieser  Richtung  Bestellungen 
«rgangen. 
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lornmen  werden,  dass   eine  grOasere  Sorgfalt  in  dieser  Hinsicht 

der  anderen  Seite  hat  aach  in  der  That  der  Landesau sscha», 

80  freundlich  mitgewirkt  hat,  die  Anstalt  zu  errichten,  da- 
erzielt,  wöil,  wie  der  Herr  Abgeordnete  Steiner  seibat  ge- 
Costen  der  Jmpfung  etwa  kaum  2000  Ä'  im  Jahre  beirren, 
estande  der  Anstalt  für  den  Bezog  von  Impfstoff  aus  Privat- 
äOOO  fl.   ausgeben  musste. 

ipfung,  die  weientlich  auch  durch  das  Vertrauen  gefördert 
ich  schon  die  Bevölkerung  in  den  weitesten  Kreisen  zu  dieHm 
ipfatoff  hat,  hat  wesentlich  dazu  beigetragen,  dass  es  una  ge- 
adung eines  exacten  InfectionstilgungsveHahrens  die  Blattern- 
lehr  niedriges  Maass  herabzudrücken. 

4  Jahren,  Über  welche,  wie  ich  erzählt  habe,  die  Sterblich- 
1    wurden,    frUher    nie    vorgekommen,    dass    es    blatternfreie 

Nun  erfreut  sich  Niederösterreich  schon  seit  vier  Jahren 
hr,  wo  drei  Blatternfälle  vorkamen,  die  aus  dem  Auslände 
nd,  der  Blatternfreiheit,  Oberösterreich,  Salzburg,  fast  alle 
men  und  Mahren  haben  jetzt  schon  einige  ganz  blatternfreie 
jn  Qalizien  und  der  Bukowina,  wo  das  Sanitätswesen,  obwohl 
sert  bat,  doch  noch  nicht  jene  günstigen  Erfolge  erreicht  hat 
Q,  und  tro  die  Gefahr  der  Blatterneinschleppung  aus  Russland 
wir  von  Deutschland  her,  welches  ein  Zwangsimpfgesetz  bat, 
ungen  verschont  sind. 

neben  der  letzten  Jahre  in  sämmtlichen  Ländern  Oesterreichs 
lizien  und  der  Bukowina,  keine  10  Blattern  todesMle  gehabt, 
re  1873  allein  65.000  Fälle,  vor  zehn  Jahren  noch  etwa 
!ihre  vorgekommen  sind. 

le  ist  es  auch  gelungen,  nicht  blos  die  Blattern-,  sondern  auch 
:eit  durch  die  Errichtung  eines  ähnlichen  staatlichen  In- 
.  Es  ist  durch  ein  präcisea  Epidemietilgunga verfahren  —  ich 
s^n  —  durch  die  ausserordentliche  Unterstützung  sowohl  der 
i  autonomen  Körperschaften,  welche  in  der  Durchführung  von 

in  der  munificentesten  Weise  vorgegangen  sind,  gelungen,  die 
rblichkeit  herabzusetzen,  so  zwar,  dass  wir  uns  des  Erfolges 
Fahrend  noch  vor  zehn  Jahren  die  Sterblichkeit  an  Infections- 
ich  die  Ziffer  von  106.000  aufwies  —  das  macht  also  beiläufii; 
esammtste rblichkeit  der  Bevölkerung  aus  —  diese  Sterblichkeit 
n,  obwohl  von  1890  —  1900  die  Bevölkerung  aHein  in  den  im 

Königreichen  und  Ländern    um    2V'j  Millionen  zngenommen 

Schlüsse  des  Jahrhunderts,  auf  62.000  zurückging  und  auch 
um  50.000  geringer  war,  als  vor  zehn  Jahren. 

es  gekommen,  dass,  während  vor  zehn  Jahren  in  Oesterreich 
e  statthatten,  im  Jahre  1900  die  Zahl  von  TodesfUllen  sieb 
Bsigt  hat. 

Itung  kann  daher  mit  einiger  Beruhigung  auf  gewisse  Erfolge 
ler   auch    in  Bezug   auf   die   Handhabung    dee  Sanitäts-   und 

einiges  Vertrauen  beanspruchen. 

Ussig,  auch  in  anderer  Weise  diesen  Zweck  zu  erreichen, 
ierungsantritte  Seiner  Excellenz  des  gegenwärtigen  Hen-Q 
zum  Zwecke  einer  rascheren  Epidemietilgung  dasjenige  ge- 
rr  Abgeordnete  Steiner  hingewiesen  hat,  dass  esgescheheD 

ein  Vertrag  mit  der  Bundesleitung  des  Rothen  Kreuzes*)  in 

Bl.,  S.  57. 


W  .-  •' 
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^  Wirksamkeit  gesetzt  worden,  der  dahin  geht,  dass  das  Rothe  Kreuz  vom  Staate  eine 
jährliche  Subvention  erhält,  dafür  aber  in  den*  einzelnen  Ländern  Depotstellen  von 
Barackenspitälern  bereithält,  die  mit  allem,  was  zur  Epidemiekrankenpflege  erforder- 
lich ist,  ausgerüstet  sind.  Es  sind  schon  die  zugehörigen  Betten  und  Bettgarnituren 
Essgeschirr,  Desinfectionsapparate  da,  auch  Bettzeug,  wie  es  etwa  bei  der  Mobili- 
siruDg  im  Kriege  erforderlich  ist. 

Es  ist  ausserdem  im  Werke,  dass  bei  jeder  solchen  Epidemienothstation  auch 
ein  Fourgon  beigestellt  werden  wird,  welcher  dem  Krankentransporte  dient,  worauf 
der  Herr  Abgeordnete  Steiner  auch  hingewiesen  hat.  Desgleichen  werden  Trag* 
bahren  in  Form  von  Fahrrädern  beigestellt,  wodurch  man  nicht  selten  namentlich 
in  den  Alpengegenden  viel  raschere  Hilfe  bringen  kann,  als  dies  jetzt  möglich  ist 
Solcher  Stationen  sind  heute  schon,  wenn  ich  wohl  unterrichtet  bin,  fünf 
errichtet,  und  zwar  sind  einige  Baracken  schon  gesichert  für  Prag,  für  Troppau, 
Lemberg,  Innsbruck  und  in  jüngster  Zeit  ist  eine  solche  Station  in  Pola  errichtet 
worden  und  in  dem  dortigen  Marinedepot  untergebracht,  so  dass  wir,  wenn  plötzlich 
eine  grosse  Epidemiegefahr  in  Dalmatien  auftritt,  sofort  im  Stande  sind,  binnen 
wenigen  Tagen  ein  vollkommen  fertiges  Nothspital  beizustellen. 

Diese  Nothspitalsinstitution  hat  ferner  noch  das  Gute,  dass  durch  die  Vermitt- 
lung des  Rothen  Kreuzes  auch  die  ganze  Wartung  sichergestellt  ist,  indem  bereits 
die  barmherzigen  Schwestern  consignirt  sind,  welche  von  allen  Stationen  sofort  herau- 
fzogen werden  können,  desgleichen,  dass  Desinfectionsdiener  in  öflfentlichen  Spitälern 
herangebildet  werden,  um  auf  diese  Weise  im  Stande  zu  sein,  im  Bedarfsfalle  sofort 
in  den  Dienst  zu  treten. 

Durch  diese  Institution  werden  auch  die  Zwecke  der  Kriegsverwaltung  ge- 
fördert, indem  der  Armee,  die  schon  im  Frieden  viel  mehr  Material  für  öffentliche 
Krankenpflege  im  Falle  von  grossen  Epidemien  oder  Nothständen  beschafft,  für  die 
Unterbringung  der  Verwundeten  und  der  Kranken  viel  mehr  Krankenunterkünfte 
zur  Verfügung  stehen. 

Die  SanitÄtsverwaltung  kann  sich  durch  diese  Erfolge  wohl  aufgefordert  fühlen, 
aof  diesem  Wege  weiter  fortzuschreiten,  und  in  dieser  Hinsicht  sind  es  gerade  jene 
Krankheiten,  welche  auch  hier  im  hohen  Hause  Gegenstand  der  Besprechung  waren, 
die  ihre  Aufmerksamkeit  auf  das  intensivste  fesseln.  Es  sind  das  jetzt  insbesondere 
jene  Krankheiten,  deren  Ergründung  uns  durch  das  Fortschreiten  der  wissenschaft- 
lichen Forschung  zugänglicher  geworden  ist,  wo  wir  jetzt  erst  eigentlich  Gelegenheit 
haben,  die  Ursache  der  Krankheit  genau  zu  erkennen,  wo  wir  wissen,  um  welche  mikro- 
skopische Organismen  es  sich  handelt,  und  wie  sie  wirksam  bekämpft  werden  können. 
Es  sind  dies  insbesondere  die  Tuberculose  und  die  Malaria.  In  dieser  Hinsicht 
sind  bereits  Vorbereitungen  im  Zuge,  damit  es  möglich  werde,  die  Fortschritte  der 
Wissenschaft  auch  praktisch  für  das  Sanitätswesen  zu  verwerthen. 

In  Bezug  auf  die  Tuberculose  spielt  gegenwärtig  die  Heilstättenfrage  eine  grosse 
Bolle.  Ich  kann  versichern,  dass  die  Sanitätsverwaltung  nichts  unterlässt,  um  die 
Errichtung  von  Heilstätten  zu  fördern,  und  dass  sie  nicht  blos  hinsichtlich  der  Heil- 
anstalt AUand,  welche  jetzt  eine  Jahressubvention  von  8000  K  geniesst,  sondern 
hereits  auch  hinsichtlich  anderer  im  Entstehen  begriffener  Heilanstalten  ziffermässig 
ihre  financielle  Mitwirkung  sichergestellt  hat. 

Selbstverständlich  kann,  wenn  man  von  Tuberculose  spricht,  auch  nicht  von 
äerScrophulose  geschwiegen  werden,  und  es  ist  gar  keine  Frage,  dass  es  eine  unserer 
Hauptaufgaben  sein  muss,  die  Scrophulose,  welche  gerade  die  heranwachsende  Gene- 
ration am  meisten  physisch  degenerirt,  mit  in  die  Frage  der  Bekämpfung  der  Tuber- 
culose einzubeziehen. 

Wir  schätzen  daher  auch  die  Seehospize,  welche  bisher  allerdings  der  Privat- 
^ohlthätigkeit  ihre  Entstehung  verdankten,  ausserordentlich  hoch,  und  auch  in  dieser 
Hinsicht  ist  die  staatliche  Sanitätsverwaltung,    so  oft   sich  ihr  die  Gelegenheit  bietet, 
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.tzend  ein  zugreifen.  Insbesondere  ist  der  Curort  Qrsdo,  dessen 
irgungsTerhltltnisBe  heute  zur  Sprache  gekommen  sind,  bereits 
rohl  des  MiniBteriums  des  Innern  als  des  Ackerbaumioisteriums 
idacbt  worden,  um  eine  bessere  Wasser beschaffung  zu  erzielen 
rhältnisse  zu  assaniren. 
ih  niUBs  es  die  Sanitfitsverwaltung,  da  sie  ja  in  der  Bekämpfung 

die  meisten  Erfolge  ereielt  bat,  interessiren,  auch  die  PellagFs, 
so  bedeutende  und  in  ihren  Folgen  die  Bevölkerung  so  äusser- 
te Krankheit  ist,  zu  bekämpfen,  wenn  wir  auch  hinsichtlich 
ischaftlicher  Hinsicht  noch  nicht  so  weit  sind,  um  ihren  eigent- 

Toller  Klarheit  zu  erkennen  und  daher  das  Uebel  derart  an 
I,  wie  es  bei  anderen  Krankheiten  der  Fall  ist. 
b  binsichttiäh  der  Pellagra  die  Regierung  nicht  mUssig  war, 
:enmerk  darauf  richtete,  mag  daraus  erkannt  werden,  dass  sie 
für  die  Tilgung  der  Pellagra  und  insbesondere  für  das  Pellagro- 
'elches  zu  dem  Zwecke  gestiftet  wurde,  um  denjenigen  Kranken, 
n  der  Krankheit  sind  und  vielleicht  noch  geheilt  werden  können, 
1  unterziehen,  den  Betrag  von  4800^  als  Unterstützung  ge- 
r  fUr  das  Jahr  1902  bereits  10.000  A'  eingestellt  sind,  und  dass 
n  zur  Unterstatsung  dieser  Anstalt  von  Jahr  zu  Jahr  immer 
ligt  wurden.  Desgleichen  ist  die  Action  zur  Bekämpfung  der 
wieder  aufgenommen  worden;  sie  war  seinerzeit  schon  im  Gange^ 
gesagt  werden,   daas   damals   kein   versCfindnisTolles  Zusammen- 

vorhanden  war,  um  zu  einem  richtigen  Resultate  zu  gelangen, 
toren  haben  sich  viel  zu  sehr  nur  auf  die  Frage  beschrankt, 
en  Ernährungszustand    der  Bevölkerung   zu   bessern,   während 

der  Bekämpfung  der  Pellagra  mehr  gethan  werden  muss. 
:  hios  trachten,  dass  eine  Institution  eingeführt  wird,  die  gewiss 
bt  werden  kann,  und  bei  der  vielleicht  die  Mittel  manchmal 
id  sicher  in  Anwendung  gebracht  werden  können,  sondern  man 
aasregeln  ergreifen,  man  muas  insbesondere  auch  die  Kranken 
r  rationellen^  diätetischen  und  eventuell  curativen  Behandlung 
Sund  machen  und  namentlich  davor  bewahren,  dass  sie  schliess- 
er  PellagrÖsen  verfallen. 

ieser  Hinsicht  wenigstens  eine  neue  Action,  zu  deren  Förde- 
erium   für   das   Jahr  1902    10.000  K  im  Btidget  bereits  einge- 

dass  es,  wenn  die  Einrichtung  sich  nach  und  nach  vervoll- 
e  so,  wie  es  im  Trentino  der  Fall  war,  möglich  sein  werde,  in 
inzugreifen.     Der   gute  Wille   wird   in   dieser   Hinsicht   gewiss 

demie,  deren  eigentlichen  Charakter  wir  leider  ebenfalls  noch 
tlicher  Qründlichkeit  kennen,  ist  der  die  Alpenländer  so  sehr 
J8  und  Cretiniamus,  welchen  der  Herr  Abgeordnete  Steiner 
seiner  Ausftlhrungen  gezogen  hat.  Die  Staatsverwaltung  ist  mit 
inttJltsgesetzgebung  selbstTersländlich  nicht  in  der  Lage,  Pflege- 
edauernawerthe  zu  errichten,  weil  die  Errichtung  von  Kranken- 
nd  dergleichen  aus  dem  Bereiche  der  staatlichen  Sanitfttsp&ege 
ist. 

ja  beim  Cretinismus  aber  nicht  hlos  um  PHegeanstalten,  denn 
smus  so  weit  fortgeschritten,  dass  die  Entwicklung  der  geistigen 
ir  erzielt  werden  kann,  dann  ist  allerdings  blos  efn  Werk  der 
then,  und  die  vielen  Bemtihungen,  aus  solchen  Individuen  noch 

Staatsbürger  zu  machen,  schlagen  fehl. 
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E»  ist  aber  in  der  jüngsten  Zeit  vom  Obersten  Sanitätsrathe  eine  Anregung 
gegeben  worden,  auch  dieses  Üebel  an  der  Wurzel  zu  fassen  und  es  einer  Art  von 
Heilung  zugänglich  zu  machen.  Denn  man  ist  soweit  gekommen^  dass  man  gewisse 
physische  Degenerationserscheinungen  kennen  lernte,  welche  mit  dem  Beginne  des 
Cretinismus  einhergehen,  und  dass  man  medicinische  Präparate  anzufertigen  verstanden 
bat,  welche  ohne  Zweifel  schon  nach  den  gegenwärtigen  Erfahrungen  auf  die  Heilung 
dieser  Anfangszustände  günstig  einwirken,  die  sogenannten  Thyreoidinpräparate. 
Nun  ist  die  Staatsverwaltung  daran,  diese  Thyreoidinpräparate  zur  Behandlung  von 
derartigen  Fällen  unentgeltlich  zur  Verfügung  zu  stellen.  Einer  der  in  dieser  Hinsicht 
lehr  erfahrenen  Bäthe  des  Obersten  Sanitätsrathes  hat  es  übernommen,  diese  Action 
zu  leiten. 

Es  ist  im  Zuge,  durch  Vereinbarungen  mit  den  Landesausschüssen  von  Nieder- 
österreich, Steiermark  und  überhaupt  der  Alpenländer  die  Möglichkeit  zu  schaffen, 
dass  solche  Kinder,  welche  Cretinismus  zeigen,  in  Anstalten  untergebracht  werden, 
damit  sie  dort  einerseits  jenen  Einflüssen  entrückt  sind,  die  den  Cretinismus  immer 
mehr  wachsen  i  lassen,  und  damit  anderseits  die  mächtigen,  von  der  Wissenschaft  ge- 
botenen  Hilfsmittel  angewendet  werden  können,  um  das  Fortschreiten  der  Krankheit 
aufzuhalten. 

Natürlich  braucht  eine  solche  Pflege  lange  Zeit,  und  es  ist  dann  nicht  gut 
möglich,  dass  man  in  Anstalten  durch  so  lange  Zeit  diese  Pflege  durchzuführen  im 
Stande  wäre.  Es  sollen  dann  weiter  diese  Maassnahmen  mit  Hilfe  tüchtiger  Ge- 
meindeärzte unter  Controle  der  Sanitätsorgane  in  die  Familienpflege  übergehen.  Den 
betreffenden  Familien  soll  die  Beistellung  der  Heilmittel,  die,  wenn  sie  sich  be- 
währen, womöglich  auch  im  Inlande  dargestellt  werden,  umsonst  ermöglicht  werden, 
und  auf  diese  Art  dürfte  es  gelingen,  die  enorme  Zahl  von  Cretinösen,  die  wir  in 
Oesterreich  haben,  und  hinsichtlich  deren  uns  die  Statistik  die  Zahl  von  mindestens 
20.000  angibt,  wesentlich  zu  verringern.  Was  das  für  die  Alpenländer  in  wirth- 
schaftlicber  Beziehung  bedeutet,  wenn  diese  der  öffentlichen  Wohlfahrtspflege  und 
den  Familien  zur  Last  fallenden  degenerirten  Personen  wieder  durch  arbeitsfähige 
Individuen  ersetzt  werden,  das  brauche  ich  nicht  weiter  auszuführen. 

Auch  was  die  Irren  pflege  anbelangt,  welche  Gegenstand  weitläufiger  Aus- 
führungen des  Herrn  Abgeordneten  Steiner  war,  darf  ich  mich  darauf  berufen, 
dass  auch  da  die  Sanitätsverwaltung  bereits  neuerlich  einen  Anlauf  genommen  hat^. 
Qm  diese  schwierige  Frage,  welche  aber  nicht  blos  sanitär  ist,  sondern  hauptsächlich 
auch  zum  Beispiel  durch  ihre  Beziehungen  zum  Entmündigungsverfahren  in  die 
Rechtspflege  eingreift,  im  Einvernehmen  mit  dem  Justizministerium  einer  künftigen 
Lösung  zuzuführen.  Es  sind  die  Berathungen  zu  diesem  Zwecke  bei  der  von  diesem 
Ministerium  eingesetzten  gemischten  Commission  in  dieser  Richtung  jetzt  schon 
ziemlich  vorgeschritten,  um  die  Hoffnung  zu  bieten,  dass  die  gewünschte  Reform^ 
bald  in  Angriff  genommen  werden  dürfte. 

Wenn  ich  mir  erlaubt  habe,  auf  einige  Erfolge  des  Sanitätsdienstes  hinzuweisen^ 
iini  zu  begründen,  dass  die  staatliche  Sanitätsverwaltung  in  dieser  Richtung  einiges 
Vertrauen  verdient,  so  bin  ich  weit  davon  entfernt,  das  Verdienst  etwa  nur  den 
Bemühungen  der  staatlichen  Sanitätsorgane  zuzuschreiben.  Wir  sind  bei  unseren 
Actionen  zum  Beispiel  bezüglich  der  Blattern  ausserordentlich  unterstützt  dadurch,  dass 
^  auf  einer  Seite,  der  ganzen  Grenze  gegenüber  Deutschland,  förmlich  invasionsfrei 
siüd,  indem  das  Deutsche  Reich  durch  sein  eben  wegen  der  Erfahrungen  nach  dem 
französischen  Kriege  geschaffenes  eigenes  Impfschutzgesetz  die  Blatternfreiheit  in 
seinem  Gebiete  erzielt  hat,  wie  es  uns  derzeit  unter  schwierigen  Verhältnissen  hin- 
ßiehtlich  der  grössten  Anzahl  der  österreichischen  Länder  ohne  Zwangsgesetz  gleich- 
falls gelungen  ist.  Das  ist  ein  sehr  wichtiger  Factor. 

Ich  habe  auch  schon  erwähnt,  dass  die  grossen  sanitären  Calamitäten,  wie  wir 
Bie  in  den  letzten    zehn   und  fünfzehn  Jahren   gehabt  haben,    das  wiederholte  Ein- 
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lera,  der  Pest,  eine  so  allseitige  Th&figkeit  binucbtlicb  der  Assar 
leinden,  der  SchaSang  von  WoblthKtigkeitsiastitattoQen,  hinsichtlich 
der  Krankenbäuser  erregt  haben,  dass  diese  Momente  gewiss  sehr 
agen  haben,  die  Infectionskrankheiten  und  auch  andere  Krankheiten 

I  gar  keine  Frage,  dass  die  wirklich  rapiden  and  Staunens  wer  then 
mediciniecbea  WissenHcbaft,  denen  so  viele  Defecte  und  Krankheiten 
sht  wurden,  welche  früher  nicht  geheilt  werden  konnten,  und  durch 
ngadauer  fQr  viele  Krankheiten  herabgesetzt  wurde,  dass  man  hier- 
muss,  gleichfalls  viel  beigetragen  haben,  die  Sanilätsverwaltung  in 
zu  untersttitzen. 

.  auf  diesem  sanitären  cultucellen  Gebiete  wirklieb  Viribus  unitis 
■den,  und  es  ist  erhebend,  aussprechen  zu  können,  dass  der  Zauber 
itriotiscben  Wahlspruches  sich  auf  dem  Gebiete  der  Humanität  und 
in  einer  solchen,   das  Staats-  and  Volkswohl   fördernden  Weise  be- 
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Sanitätsgesebe  und  Verorilnungeii, 

liaiateriDiDS  des  Innern 
102,  Z.  45145  ex  1901, 

e  LandeBchefs, 


rUr  loveaBBaM  „■Ikabol- 

liscb«  Verein  gegen  Tmok- 
hierortig  Ob  erreichten  Ein- 
iwiesen,  das«  seitens  einer 
eter  Instanz  ein  GeBUirh  um 
icession  zum  Betriebe  einer 
olfreien  Speiaeanatalt"  wegen 
ledarfee    abgewiesen  worden 


trieben  werden  soll,  der  Nstnc  der  Sacbe  nach 
andere  Gesichtspunkte  fQr  die  PrOfong  des  Be- 
darfnissea  der  Bevölkerung  nach  Errichtung 
derartiger  Speiseanstalteu  sieh  ergeben,  als  dJM 
bei  Gast-  nnd  Schankge werben  im  Allgemeitieii 
der  Fall  i«t. 

Es  wird  daher  Sache  der  Gewerbebebörden 
sein,  bei  Amt4hsndlnngen  hinaicbtlich  der  Con- 
cessionirnng  von  Gast-  und  Schonkge werben, 
Betriebe  mit  oder  ohne  Ausschank  alkoho- 
lischer Getränke  strenge  von  einander  in  halten. 

SelbatverstSndlich  wird  der  Ertheilung  von 
Concessiooen  für  derartige  „alkoholfreie  Speiae- 
anstalten"    inr    Vermeidung   von  Miiibränchen 


auf  den  besonderen  Cba-  i  die  sorgRlltigste  Prüfung  der  Vertrau enawürdig- 
erbebetriebea    Bedacht    ge-     ■    ■■    -      - 


im  Anlasse  vom  Vereine  io 
gewiis  EU  billigenden  sU- 
ngen  gestellten  Bitte  will- 
1  mich  Hocbdieselben  zu  er- 
rkaamkeit  der  Gewerbebehör- 
ken,  dass  bei  Beurtheilung 
Ertheilung  von  Concessionen 
I  (§  16,  lit.  a  der  Gewerbe- 
len  ein  Ausschank  alkoboli- 
16,  lit.  c,  d  nnd  e)  nicht  be- 


k4it  des   Bewerbers  vorauiingehen  haben. 

Derlei  Speiseanstalteu  sind  ferner  genau 
EU  überwachen  und  wird  jede  Usberscbreitung 
der  ertbeilten  Befugnisse  strengstens  tu  ahnden, 
eventuell  auch  mit  der  Entdehung  der  Con- 
cessionen gemfias  §  138  der  Gewerbeordnung 
vortugebeu  sein. 

Erweiterungen  der  ursprünglichen  Con- 
cession  auf  die  Berechtigung  lunt  Ausschank« 
alkoholischer  GetrSnke  sind  solchen  Anstalten 
grundsätclich  nicht  zu  ertbeilen. 


Itttheilungen  Ober  saniOre  Verhältnisse  und  Verfügungen  i 

stand  der  Pest  nnd  ^aaMnkhmeii  gegen  dieselbe.  Bnmänien.  Die  ft 
Btlnm  angeordnete  fKoftfigige  Quarantune   iit  «eit  4.  MSrz  durch    eine  Britlicl 

Aegypten.  Id  der  Woebe  vom  6.  bis  12.  MSri  wurde  in  Tantah  di 
ein«  neue  PeaterkraDkang  gemeldet.  In  Decheoeh  (Provinz  Keneh)  sind  gl 
Slle  beobachtet  worden. 

BritUdi-Oitafrika.  In  Nairobi,  einer  kd  der  Uganda- Eiienbaho  326  engli 
Hafen  von  MombaHa  eDtferat  gelegeoen  Niederloatung,  sind  unter  indiacben 
gaborenen  Afrikanern  11  PeatfXlIe,  daruuter  3  mit  tüdtlichem  Verlaufe,  um 
Krankheitamie  vorgekommen.  In  MombaBsa  und  auf  der  zwiBchen  Mombaaia 
lageoen  Strecke  ist  bisber  keine  verdächtige  Erkrankung  beobachtet  worden. 

Briiüch-Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  12.  bia  IB.  I 
kranknngen  nnd  663  Todeamie,  in  Calcntta  in  der  Wocbe  vom  9.  bia  15. 
knnkangen  nnd  120  TodeaflLlle  conatatirt;  in  Knrachee  aind  in  der  Wi 
U.  Februar  47  PesttodeafSIle  auagewiesen  worden. 

Capeolonie.  In  der  Woche  vom  16.  bia  22.  Februar  iet  in  der  Coloi 
wie  m   den    vonaagegangenen  iwai   Wocben    eiu    Peet&ll   verzeichnet    worden. 

'  Capatadt  eeit  2,  Jänner  I.  J.  (aiehe  8.  60)  kein  Peatfall  beobachtet  wurde,  I 
beit  daeelbat  noch  inmeT  nicht  ala  K&mlicb  erloschen  sngeaeben  werden,  weil  a 

I    Bod  in  veraebtedeDen  Stadttheilen  pestinfici^'te  Hatten  aufgefunden  wurden. 

Branlien.  In  Bio  de  Janeiro  (S.  119  d.  Hl.)  wurde  in  der  Wo 
18.  Februar  eine  neue  Peaterkraukung  constatirt.  Seit  Wisderanebrucb 
iJnli  T.  J.)  Bind    in    der    genannten  Stadt    36S  Personen  an  Pest  erkrankt  um 

Laut  tetegraphiacber  Uittbeilung  vom  18.  März  1.  J.  iat  Stadt  und  Ui 
Jueiro  fUr  pestfrei  erklärt  worden. 

Cboleni.  Arainm.  In  Mekka  wurden  in  der  Zeit  vom  12.  bia  IT 
Uedina  vom  12.  bia  15.  März  16  nod  in  Djeddab  vom  II.  bia  IT.  MSi 
\n  Cholera  verzeichnet. 

Da  die  vom  Obersten  SanitStaconeeil  zur  Hintanhaltung  der  Ausbreitn 
in  Uekka  beantragten  Maassregeln,  betreffend  die  Errichtung  von  I^zarethi 
der  kranken  und  Beobachtung  der  ans  teckunga  verdacht  igen  Pilger,  sieh  hIb  un 
,  viueu,  hat  die  türkische  Sanitätssdmiuistration  mit  Zustimmung  des  genannten 
vrdnnng  getroffen,  dass  die  in  Mekka  versammelten  Pilger,  deren  Zahl  sur  Zeit 
tat  nabezu  3Ö0.000  gestiegen  sein  dürfte,  nach  Beendigung  der  FeetlicbkeiCei 
Stadt  tn  verlaaaen  und  unter  den  entsprechenden  Vo rate hicmaassreg ein  in  Djei 
Khiffen  haben,  za  welchem  Zwecke  die  erforderliche  Ansabl  von  Schiffen  nac 
dirigirt  wurde. 


Blattern.  Niederlande.  Seit  Beginn  dieses  Jahres  sind  in  den  Niederlandei 
ftUe  rar  Aoieige  gelangt. 

Bdgien.  Seit  1.  Hfirz  1.  J.  wurden  i 
lad  Ton  den  SaiiitBtseommiaaionen  in  T  e 
Rkrukungen  gemeldet. 

Sumäaten.     In  Braila  wurden  vom   11.   bia   14.  Märe  4  Blatternfäile  t 

Amerika.  In  Philadelphia  sind  in  den  letzten  Wochen  durchs« 
krukuugen  und  10—15  Todesmile  an  Blattern  cur  Anzeige  gelangt.  Seit  11 
^eflLbr  2000  Blatternerkrankungen  verzeichnet  worden. 
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Vermischte  Nachrichten. 


1 


fflr  LnpDskraake  ia  Wien.  Die  Hittbeilungen  der  Tagespreise  über  di«' 
I    dea    Wieoer   allgememeu  Kranke ahauaea,    Professor    Dr.  Edaard    Lang,     sn- 

einem  aas  her  vorragen  den  PeraäDliehkeiten  gebildeten  Coioitä  eingeleitete  AcXioti' 
ner  HeilanstaU,  in  nelcher  alle  wiBsenschaft liehen  Heilmethoden  gegen  !L>opiia  ^ 
(ommen  solleD,  halten  zur  Folge,  dasa  eine  grosse  Zahl  von  Lupuskranken  ana' 
ten  Gsgenden  io  der  Meinung,  dass  diese  Anstalt  bereits  bestehe,  nach  'WicB  ^ 
iD  derselbeo  der  ärzllichso  Behandlung  m  uaterziehen. 
ate  Anstalt  ist  noch  nicht  erüSnet,  und  irird  die  Activirung  derselben  er«t  dann  ; 

sobald  die  hiezu  Dothnendigen  Mittel  gesichert  sein  werden.  Wenn  nun  a,ach  1 
des  auf  der  Abtheiiuog  des  Professors  Lang  im  Wiener  allgetneiDeti  KrankeB-  ■-. 
n  Banmes  eioielne  Lupuskranke  Aufnahme  faodeo,  mnsste  doch  eine  ^ross*  j 
:  Ferne  zugereisten  Kranken  abgewiesen  werden.  , 

tige  Kranke  vor  Bnttfiuschungen  und  vergeblich  anfgewandlen  ReiaeanEia^ra  | 
scheint  es  dringend  nothwendig,  dass  alte  Aerite,  welche  Lupuskranke  der  '. 
[enbausabtbeilung  zur  Behandlung  tuweisen  wollen,  sich  vorerst  durch  Anfrage  j 
I  des  k.  k.  allgemeinen  Krankenhauses  oder  bei  dem  Primararite  Professor  1 
ehern,  ob  auf  der  Abtheilung  freie  Betten  zur  Verfügung  stehen,  und  erst  nach  I 
lerung  der  Aufnahme  die  Abreise  der  Kranken,  welche  unter  allen  Umst&nden  ' 
nähme  erforderlichen  Documenten  versehen  sein   müssen,   veranlassen. 

ng  des  Alkoholmiasbraitchea   dai'ch    die   Schule.      Das  k.  k.  Ministerium  fOr 

■rieht  hat  die  Landesschulbehörden  aufgefordert,   die  Lehrerschaft   der  allgeineiiicn 
gerschulen,    sowie    der     Lehrer-     und   Lebrerinnenbildungsanatalten    anzuweisen,    , 
bei  jeder   »fihrend    des    Unterrichtes    sich    bietenden    Gelegenheit    auf    die    Ge-   ;. 
setzten  und  übermfissigen  Alkoholgenussea  aufmerksam  gemacht  werde,  und  darauf  | 
len,    dass    namentlich    seitens    der  Docenten    für  Schulhygiene    und   SomatolDg;ie    | 
und  Lebrerinnenbilduugaanstalten    die  Schädlichkeiten    des   AlkohoImiaahraDcbes    ' 
gehoben  werden.    Auch  hat  das  genannte  Minisleriura  angeordnet,    dass  bei   der 
r  für  Hchüleibibliotheken   die  Anschaffung  von  Werken,   welche  die  Bekämpfong 
I   zum  Ziele  haben,  besonders  beriick  sieht  igt,  sowie    solche  Bücher,    welche    den 
erherrlichen,   ausgeschlossen  werden,   und  dass  auch  bei  der  Auswahl  der  Bächer 
ibliotheken     von    denselben    Gesichtspunkten     vorgegangen     werde.     Schliesslich 
desschutbehörden   eingeladen,    zu    berichten,     ob  und   in   welcher    Weise  sich   die 
Campfe  gegen  den  Alkoholismus  betheiligen  könnte.  (Brlass  des  UiniatcHuma  fSr 
irricht  vom  8.  Februar  1902,  Z.  39Si;) 

e  Cnrse  Ober  die  Anwendang  von  Rettung« mittel n  bei  gewerbUcben  Betrieb»- 
renehmigung  des  k.  k.  Ministeriums  für  Cultus  und  Unterricht  wurde  su  Be- 
ihres   19011902    an    der    masch  in  en  g  e  w  e  r  b  1  ic  h  en    Facbschule    in 

ein  acht  wöchentlicher  Abendcors  mit  praktischsn  Uebungen  in  der  Anwendung 
teln  hei  gewerblichen  Betriebsunfällen  abgebalten.  Da  die  Beiheiligung  an  diesem 

Kreisen  des  Gewerbebestandes  eine  sehr  zahlreiche  war,  hat  sich  die  Direetioo 
Lnstalt  veranlasst  gesehen,    mit    1.  April    einen    zweiten    solchen  Abendcors   zu 

r  Blattern  nnd  des  Flecktypbaa.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  19.  bis  25.  Hirt 
iterium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 

erkrankungen  in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Gorlice:  Libusza  3. 
phyaerkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lemberg  1  nnd  in  den  polt- 
i  bohorod'czanj:  Maniana  2,  Zuraki  5;  Brody:  Podkamien  1,  Wertelka  3; 
topole  6;  Jaworow:  Wierzbian;  lä;  Kalusz:  Petranka  8;  KolbusEOwa: 
iciska:  Lacka  woln  1,  Laszki  go^cincowe  3,  Podiiski  3;  Nadworna:  Delatyn  6, 
arnowica  lesna  3;  Priernysl:  Nienadowa  T;  Skalat:  Magdalowka  5;  Stanis- 
1,  Kolodiiejüw  6,  iSlaoislau  1;  Tarnopol:  Luka  wielka  3,  OharKance  5; 
Jozefowka    ad    Loszniow    I;    Wadnwice:    Barwald   sredoi  2;    Zloczow:    Pod- 


edieteur:  Lndwig  Wernfr.  Vedig  iDo  Altred  Haider  m  Wieo .  Dinsk  iod  Frledrlek  Jasper  in 
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ZIV.  jMlagtjig.  WlMl,  3.  AprU  1908.,  Ir.  14. 

Inbalt.  Termohe  medicamentflaer  BabandloDg  des  CraliniBmat.  —  SanititigeMtie  und  Ver- 
ordninigeD :  QeBBti,  wirkeam  für  dM  HerEO|rlhan]  Krain  mit  Ausoabnie  dar  Landeshaoptsladt  Laibach, 
bstTafEsDd  B«^1qd^  der  Todtanbeicbanfcebübreii;  Terordnuur  nod  ErUaa  der  k.  k.  LBodairegieniDg  in 
Cnin,  betareffeDd  eine  nena  TodtanbeKhanordnnng  fUr  dai  Heriogthaia  Kraio.  —  HitthMlangss  flbor 
uaiKre   VerhSltniMa  nud   Verl'üfnnffen  im  AnsUnde. 


Versuche  medieamentöser  Behandlung  des  Cretinismus. 

Mit  der  Einfubrang  der  SchilddrflsaDpräparate  in  die  Therapie  eröffnete  sich 
ein  ganz  oeuer  Weg  zur  ärztlichen  Behandlung  jener  krankhaften  Zustände,  welche 
den  Cretinismus  charakterisiren.  lieber  Anregung  des  Ober- San  itätsrathes  Prof.  Dr. 
Julius  Ritter  Wagner  v.  Jauregg  machte  der  Oberste  Sani tätsrath  auf 
diese  therapeutische  Behandlung  von  Cretinen  aufmerksam  und  empfahl,  versuchs- 
weise &a  für  die  Behandlung  geeignet  befundenen  Cretinen  systematische  Curen  durch 
Aerzte  unter  Mitwirkung  und  Leitung  eines  Fachmannes  einzuleiten,  über  die  hiebei 
gemachten  Wahrnehmungen  und  erzielten  Erfolge  genaue  Aufzeichnungen  zu  führen 
und  innerhalb  angemessener  Zwischenräume  die  gewonnenen  Erfahrungen  im  Mini- 
iterium  des  Innern  einer  fachmännischen  Prüfung  und  Beurtheilung  zu  unterziehen. 
Dieie  versuchsweise  Behandlung  sollte  zunächst  in  Gegenden  des  endemifichen  Creti- 
tiUmus,  welche  von  Wien  nicht  allzuweit  entfernt  sind  und  von  dem  mit  der  Leitung 
der  Versuche  betrauten  Fachmanne  ohne  grossen  Zeitverlust  bereist  werden  können, 
stattfinden.  Als  zu  diesen  Versuchen  besonders  geeignete  Gebiete  wurden  bezeichnet 
iie  folgenden  Gerichts  bezirke  Steiermarks:  Mutau,  Neumarkt,  Oberwölz,  Judenburg, 
Obdach,  Oberzeyring,  Knittelfeld,  Liezen,  Rottenmann,  Gröbming,  Irdning,  Leoben, 
Maatern,  Eisenerz,  Brück  a.  d.  Mur,  Frohnleiten,  Voitsberg,  Leibnitz. 

Von  grösster  Bedeutung  ist  selbstverständlich  die  Auswahl  der  Individuen, 
«eiche  versuchsweise  der  Behandlung  unterzogen  werden  sollen.  Die  Feststellung, 
ob  ein  Individuum  mit  Cretinismus  behaftet  ist,  erfordert  genaue  Vertrautheit  mit 
den  Erscheinungen  dieses  krankhaften  Zustandes,  welche  allein  vor  Verwechslungen 
mit  dem  schweren  Idiotismus  schützt  Bei  nicht  cretinischen  Idioten  wäre  aber  ein 
Erfolg  der  Behandlung  schon  von  vorneherein  ausgeschlossen.  Die  Auswahl  der  ge- 
eigneten Individuen  mUsste  daher  von  einem  zu  diesem  Zwecke  abgesendeten  Fach- 
ittanne  getroffen  werden. 

Da  in  den  ersten  Kinderjahren  die  Diagnose  des  Cretinismus  oft  noch  eine 
Qiisichere  ist,  können  Kinder  unter  fünf  Jahren  bei  den  ersten  anzustellenden  Ver- 
äQclien  wohl  noch  nicht  herangezogen  werden,  wenn  auch  nach  allgemeinen  Erwä- 
gungen  ein    möglichst  frühzeitiger  Beginn   der  Behandlung   grössere  Aussichten   auf 
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^rseits  et-scbeiDt  es  fitr  objective  BenrtheiluDg  der  Behandluogft- 
[h,  auch  bei  jugendlichen  iDdividueD,  welche  das  Kindeealter  liereits 
n  und  im  Alter  vod  18 — 24  Jahren  atehen,  diese  BehaadlungBrnetbode 
uordnen.  Bei  Rindern  kann  immer  der  Zweifel  auftauchen,  ob  nicht 
!;e  der  natürlichen  Entwicklungstendenz  zuzuschreiben  sind,  während 
Ljährigen  Cretin    nach   der   Behandlung   eintretende  Besserung    der 

Zweifel  an  dem  Erfolge  aufkommen  Tässt. 
lung  wäre   nach  Ansicht   des  Obersten  Santtätarathea  theils   in   An- 
Cretinen,  welche  in  häuslicher  Fäege  stehen,  durchzufuhren.  Erster« 
I,    dasB  die  Bebandelten   unter    dauernder    ärztlicher  Ueberwachtiog 
idlung   und   deren  Erfolge   leicht   controlirt   werden    können,    und 

die  hygieniachen  Verhältnisse  des  PSeglings  eine  Besserung  er- 
ehnung  der  Anstaltsbehandlung  auf  eine  möglichst  grosse  Zahl  von 
sdoch  die  immerhin. bedeutenden  Kosten  entgegen,  deren  Bedeckung, 
Qg  voraussichthch  lange  Zeit  dauern  mllsste,  schwer  sicherzu- 
^nstaltabehandiung  könnte  daher  im  Allgemeinen  nur  während  des 
n  welchem  es  gilt,  die  Schäden  des  Cretinismus  zu  beseitigen  und 
-zielen,  fortgesetzt  werden.  Ueberdies  hätte  die  Anhäufung  der 
.astalten  zur  Folge,  dass  neu  zuwachsenden  Kranken  der  Plats  ent- 
s  zweite  Stadium  der  Cur,  in  welchem  ea  sich  nur  darum  handelt, 
'olge  festzuhalten,  müsste  in  häuslicher  Pflege  fortgesetzt  werden. 
uDg  in  häuslicher  Pflege,  welche  den  grossen  Vorzug  der  Billigkeit 

grösseren  Anzahl  von  Cretinen  gleichzeitig  angedeihen,  wäre  aber 
a  Nachtbeilen  verbunden  und  mUsste  sehr  vorsichtig  durchgeführt 
Hieben  Wirkungen,  die  sich  bei  der  fehlenden  oder  wenigstens  nur 

sichernden  ärztlichen  Ueberwacbung  ergeben  können,  vorzubeugen. 
geringe  Dosen  der  Thy reo idinpräpa rate  verabreichen,  wodurch  in 
streichende  Erfolge  fraglieh  oder  wenigstens  verzögert  würden, 
llung   der  erzielten  Erfolge    wäre   bei    der   häuslicben   Behandlung 

sgungen  des  Obersten  Sanitätsrathes  Folge  gebend  hat  das  M  i  n  i- 
[nnern  eine  Action  zur  Bekämpfung  des  Cretinismus  mittelst 
:handlung  eingeleitet  und  die  Diirchfubrung  deruelbeii  sowohl  in 
i  in  häuslicher  Pflege  stehenden  Cretinen  in  Aussiebt  genommen, 
r  Versuche  ist  dem  Ober-Sanitätsralhe  Prof  Dr.  Wagner  Ritter 
'ertraut,  welchem  die  fUr  die  Behandlung  nothwendigen  Thyreoidin- 
Itlich  zur  Verfügung  gestellt  werden. 

behandlung  kommen  zunächst  in  Niederösterreicb  die  Landesanstalt 
:e  Kinder  in  Kierling— Gugging  und  das  Asyl  der  «Slepbanie- 
iehung  und  Pflege  schwachsinniger  Kinder  in  Biedermannsdorf,  in 
em  Landesausschuase  unterstehenden  Anstalten  in  Betnacht.  Es 
it  dem  Erlasse  vom  15.  Februar  d.  J.,  Z.  4097,  die  politischen 
in  Wien  und  in  Graz  eingeladen,  sich  mit  den  LandesausachUssen 
ich  Und  Steiermark,  beziehungsweise  mit  der  Vorstehung  des  Ver- 
kiftung<  ins  Einvernehmen  zu  setzen,  dass  nach  dem  Urtheile  des 
lannes  zur  Behandlung  geeignete  Cretinen  in  die  Anstalten  aaf- 
»selbst  der  Thyreoidinbehandlung  nach  dessen  Angaben  unterzogen 
e  durchgeführte  Behandlung  und  deren  Erfolge  müssten  ftlr  jeden 
ran kengeschi übten  geführt  und  seinerzeit  behufa  Beurtheilung  durch 
itätsrath,  sowie  Einleitung  weiterer  Maassnahmen  gegen  den  Creti- 
iterium  vorgelegt  werden. 

■k  wird  auch  die  Behandlung  in  häuslicher  Pflege  untergebrachter 
et,    wobei   auf  die  Mitwirkuug   der  Organe   des    Gemeindesanitäts- 
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dienstes  gerechnet  wird.  Unter  Mitwirkung  der  Amtsärzte  werden  Nominal- Verzeich- 
nisae  der  im  Alter  v^on  5—24  Jahren  stehenden,  nicht  in  Armenpflege  befindlichen 
Cretinen  verfasst,  in  dieaen  die  für  Dorchführung  einer  systematischen  dauernden 
Behandlang  ausschlaggebenden  Verhältnisse  ersichtlich  gemacht  und  die  Verzeichnis^^ 
dann  dem  Ministerium  vorgelegt.  Prof.  Dr.  v.  Wagner,  welcher  auch  diese  Action 
leitet,  wird  sich  wegen  weiterer  Durchfahr ung  des  Heilverfahrens  mit  den  be- 
treffenden Behörden,  sowie  mit  den  zur  Mitwirkung  herangezogenen  Amts-  und  Ge- 
meindeärzten in  Verbindung  setzen. 


■:^ii 


,v 


M': 


Gesetz  vom  8.  November  1901, 

wirksam  för  das  Herzogthum  Kraia,   mit  Aus- 
Bchlass  der  Landeshauptstadt  Laibach, 

L.  G.  Bl.  Nr.  33, 

ketreJTeiid  die  BecelaB^  der  Todtenbesebaa* 

Cebttbren. 


Ueber  Antrag  des  Landtages  Meines 
Herzogthumes  Krain  finde  Ich  anzuordnen, 
wie  folgt: 

§  1.  Die  Gemeinden  sind  berechtigt,  für 
die  Besorgung  der  denselben  im  Grunde  des 
Gesetzes  Yom  30.  Apnl  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68, 
zugewiesenen  Todtenbeschau  Gebühren  bis  zum 
Höchstbetrage  von  drei  Kronen  für  jede  Leiche 
einzaheben. 

Die  Bestimmung  der  Höhe  der  Gebühr 
ioDerbalb  dieses  Höchstbetrages  steht  dem  Ge- 
oeindeausschusse  zu;  der  betreffende  Beschluss 
bedarf  jedoch  der  Genehmigung  des  Landes- 
aottchusses  und  ist  in  ortsüblicher  Weise  zu 
verlantbaren. 

§  2.  Diese  Gebühren  fliessen  in  die  Ge 
Bdadecasse,  sind  gleich  den  übrigen  Einnahmen 
der  Gemeinde  zu  verrechnen  und  dienen  zur 
theUweisen  Bedeckung  der  Kosten  für  die 
Besorgung  der  den  Gemeinden  durch  das  vor- 
eitirte  Gesetz  zugewiesenen  Geschäfte. 

Die  Entlohnung  des  Todtenbeschauers 
obliegt  der  Gemeinde  und  gehört  zu  den  eben 
genamiten  Auslagen  derselben. 

Der  Todtenbeschauer  ist  nicht  berechtigti 
för  die  Ausübung  der  Todtenbeschau  eine  Ent- 
lohnung von  den  Parteien  zu  fordern  und  darf 
&uch  nicht  zur  Einhebung  der  Gebühren  ver- 
wendet werden. 

§  3.  Die  Beschaugebühr  ist  aus  dem  Nach- 
^  des  Beschauten    zu    entrichten;    in    Er- 


und  Verordnungen. 

mangelung  eines  Nachlasses  aber,  oder  bei 
Unzulänglichkeit  desselben  von  jenen  Personen 
oder  Fonds  zu  bezahlen,  welche  zur  Ttagung 
der  Begräbniskosten  verpflichtet  sind.  Rück- 
ständige Gebühren  sind  mittelst  der  gesetzlichen 
Zwangsmittel  (§  84  Gemeindeordnung)  ein- 
zubringen. 

§  4.  Mit  der  Durchführung  dieses  Gesetzes 
ist  Mein  Minister  des  Innern  beauftragt. 
Wien,  am  8.  November  1901. 

FranzJosephm.  p. 

Roerber  m.  p. 


Verordnimg   des   k.   k.  LandesprSsi- 
denten  in  Krain  vom  29.  November 

1901,  Z-  20719, 

L.  G.  Bl.  Nr.  34, 

womit  eine  nene  Tocltenbeseliaaordnanff  fttr 

dasHersog-ili"!!!!  Krain,  sowie  elnelnstractioii 

fttr  l.«ielieiibesolianer  erlassen  wird. 

Auf  Grund  des  Gesetzes  vom  30.  April 
1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  betreffend  die  Or- 
ganisation des  öffentlichen  Sanitätsdienstes, 
sowie  des  Gesetzes  vom  27.  October  1900, 
L.  G.  Bl.  Nr.  27,*)  betreffend  die  Regelung  des 
Sanitätsdienstes  in  den  Gemeinden,  wird  im 
Einvernehmen  mit  dem  krainischen  Landes- 
ausschusse an  Stelle  der  mit  dem  Landes- 
regierungserlasse vom  25.  August  1860, 
Z.  11774,  republicirten  Instruction  für  Todten- 
beschauer nachstehende  Todtenbeschauordnung 
sammt  einer  Instruction  für  Leichenbeschauer 
erlassen,  welche  mit  1.  April  1902  in  Wirk- 
samkeit zu  treten  hat. 
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*)  Siehe  Jahrg.  1900  d,  Bl.  8.  589. 
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icbliche  Leiche  ist  vor  der 
laB^abe  der  Beadmmaagen 
'odtenb«0cl»aer  der  Leichen- 

Begeh  an  nnterli^en  Auch 
^bnrten  ohne  Untenchied 
des. 

k  der  Todteobeflehau  ist: 
ob    der  Tod  «irklieb    er- 

in  ermittelD,  ob  ofimlich 
uatQrliche  Weise  in  Folge 
n  m  Folge  einer  gewalt- 
oder  Eofllligen  Eiowirknog 

ob  der  Tod    durch  Zufall 
Veracbulden    oder   durch 
UDg  oder  Unterluauog  von 
i  erfolgt  ist, 
Scheintodes    die   nöthige 

a  ans  tack  eil  der  Krankheiten 
amen,  um  die  zur  Abwehr 
g  derselben  noth wendigen 
;eln  treffen  und  durchfahren 

Ige    für  die    Sterblichkeils- 

nbescbau  obliegt  nach  dem 
.ril  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68, 
rkuDgekreise  der  Gemeinde 
OberaufBicht  der  Staats- 
wird  durch  die  politischen 
ezi eh ungs weise  durcb  die 
Stadt  Laibach  durch  den 
:i  eh  ungs  weise  durch  den 
Ibt. 
irgnng    der  Todteubescbau 

!<aibach  die  hiefür  bestellten 

ieser  Stadt  die  Gemeinde-, 
tricts&Tzte. 
die  Todteubescbau  in  dem 
itruclion  für  Dislrictaärzte 
Ige  selbst  auszuüben,  in 
bereicbe  jedoch    cu    beauf- 


sichtigen   und    Bu    leiten,    sowie    insbeasi 
auch    in  jenen  FXlIea  pentalich    mnnaA 
in  denen  ein  nicht    ärstlieher   Todteabt 
verpflichtet  ist,    ihre  Intervention    : 
KU  nehmen  (§  16). 

In     öffentlichen     Spitfilern     ni 
Woblthttigkeitsanstalten    kaun    die    TodU 
seh  au     auch    einem    Anstaltsarcte     Qbert 
werden. 

§  5.  Jede  Ortsgemeinde  soll 
mindestens  je  einen  Todtenbeacbaaer  und  a 
einen  Stellvertreter  haben ;  ansnahmsM 
können  «ich  kleine  Gemebden  sum  Zwecke  i 
Besorgung  der  Todtenbeschau  mit  dner  i 
auch  mehreren  Nach  bargemein  den  verein^ 
und  einen  gemeinsamen  Todtenbesehaoer  i 
Stellvertreter  bestellen. 

Die  hietttber  getroffene  Vereinb&rUDg  n 
liegt   der  Genehmignng    des  Landi 
im  Einverstfindnisse  mit  der  politisehan  Lknd 
hebÖrde  (§  87   der  G.  O.). 

UnterlSset  eine  Gemeinde  innerhalb  ei 
von  der  politischen  fiesirksbehörde  bestimn 
angemessenen  Frist  die  Bestellung  eines 
eigneten  Todtenhesehaners,  hat  diese  lett 
die  Beschau  auf  Kosten  der  Gemeinde  aiel 
sustellen. 

Für  jene  Gebiete,  in  welchen  dib  Gemeind 
bezieh unga weise  Districtsarzte  zur  persSnlichi 
Besorgung  der  Todtenbeschau  nicht  verpflieht 
sind,  kann  dieselbe  auch  anderen  Aerzten  i 
in  Ermangelang  letzterer  auch  geeignet« 
unbescholtenen  und  vertranenswilrdjgen  Laii 
übertragen  werden,  doch  sind  i 
peraonen  und  Oberhaupt  Personen,  bei  welch« 
mit  Rücksicht  auf  ihren  sonstigen  Beraf  i 
besondere  Gefahr  der  Weilervcrbreitang  ai 
steckender  Krankheiten  besteht,  von  dem  Ami 
einea  Laientod tenbesch au era  unter  allen 
stSnden  auageachtossen. 

Dort,  wo  Laien  als  Todtenbesehauer  bestell 
sind,    bleibt   es    den    Parteien    Überlassen,    dia 
Vornahme  der  Todtenbeschau  gegen   besonders 
Vergfltnng  durch   einen  Arzt    unter  BeiziehnnJ 
des  bestellten  Tod ten beschau ers  zu   verlangen.  ^ 

§  6.  Nichlfirzte,  welche  als  Todtenbeschau  er 
bestellt  werden  sollen,  sind  vom  Gemeinde-, 
beziehungsweise  Districtaarzte  an  der  Hand  der 
Instruction     für     Todtenbeschauer     Ober     ihre 
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ten,    über  die  Art  der  VerriehtaDg   ihrer 
looeii     ttnd    Ageoden     sowie     fiber     die 
belebui^  von  Scbeiotodten  und  die  erste 
eisiiiiig  bei  UngIflcksftUen  praktisch  und 
tisch  eingehend   zu  belehren   und   haben 
sodsnn    beim  Amtsarzte    der    politischen 
ksbehörde    unter    Vorweisung   der    bezög- 
en gemeinde-,    respective   districtsftrztlichen 
ibeinigang  zu  melden. 
Auf  Grund  des  Antrages   dieses    letzteren 
»Igt  sodann  eventuell  die  Genehmigung   der 
littog  des  Todtenbeechauers,  sowie  eventuell 
ih  gegenwärtiger  Verordnung  zu  diesem  Amte 
cirter  Stellvertreter,  durch  die    politische 
irksbehörde.      Letztere        ist        verpflichtet 
genaue     namentliche    Verzeichnung    aller 
teilten    Todtenbeschauer    und    deren    Stell- 
treter,    sowie    der    denselben    zugewiesenen 
tenbescbausprengel  zu  führen    und    die    er- 
erliehen  Daten    dem    zust&ndigen  Matriken- 
rer,  beziehungsweise  der  berufenen  Friedhofs- 
rvaltung  jeweilig  bekannt  zu  geben. 

§  7.  Die  bestellten  Todtenbeschauer,  sowie 
ibre  st&idigen  Stellvertreter  haben,  soferne 
fdieflelben  nicht  Gemeinde-  oder  Districtsfirzte 
ibd,  bei  der  vorgesetzten  politischen  Bezirks- 
liehorde  (in  Laibach  beim  Stadt magistrate)  eine 
AngelobuDg  nach  der  beiliegenden  Formel  ab- 
tolegen. 

§  8.  Der  Gemeinde  obliegt  es,  die  Beschau- 
orgtae,  insoweit  dieselben  für  die  Vornahme 
der  Beschau  nicht  anderweitig  entlohnt  werden, 
ra  entschädigen. 

Der  Todtenbeschauer  darf  von  den  Parteien 
eine  Entlohnung  weder  verlangen  noch  an- 
nehmen. 

§  9.   Die    Gemeinden   sind    nach    Maass- 
gabe  der    Beatimmungen     des     Gesetzes     vom 
8.  November    1901,    L.    G.    Bl.    Nr.    33,    zur 
Stobebang  von  Todtenbeschaugebtihren  berech- 
^gt.  Für  die  Stadt  Laibach  verbleiben  die  mit 
Allerhöehster   Entschliessnng   vom    16.  Jänner 
1879  sanetionirten  Beschlüsse   des   krainischen 
I*ndtagM  vom    14.  October    1878,    betreffend 
<lie   Einhebung     einer    Todtenbeschreib-     und 
euer  Todtenbeschaugebfir  von'  je  einer  Kr(Mie 
noeh  fernerhin  in  Kraft. 

§  10.  Sobald  Jemand  gestorben    ist    oder 
todl  anfgefanden    wurde,    oder    eine    Frauens- 


I  person  eine  todte  Frucht  welchen  Alters  immer 
geboren  hat,  haben  die  Angehörigen  oder  Haus- 
genossen, eventuell  Vorstände  von  Anstalten  ete. 
beziehungsweise  jene,  welche  den  Todten  oder 
die  todte  Frucht  auffanden,  sogleich  dem  Todten- 
beschauer dtrect  oder  im  Wege  der  Gemeinde, 
welch*  letztere  sodann  sofort  den  Todten- 
beschauer behufs  Vornahme  der  Beschau  zu 
verständigen  hat,  die  Anzeige  zu  erstatten. 

Stand  die  verstorbene  Person  in  ärztlicher 
Behandlung,  hat  die  Verständigung  unter  Bei- 
bringung des  Behandlungsscheines  (Formulare  I), 
welchen  der  behandelnde  Arzt  unentgeltlich 
auszustellen  verpflichtet  ist,  zu  erfolgen. 

Zur  Anzeige  von  Fehl-  und  Todtgeburten 
sind  nach  §  34  der  Dienstes  vor  Schriften  für 
Hebammen  auch  die  bei  der  Geburt  interveni- 
renden  Hebammen  verpflichtet. 

Wofern  nicht  die  Vornahme  von  Wieder- 
belebungsversuchen geboten  erscheint,  oder  die 
Örtlichen  Verhältnisse  eine  Uebertragung  der 
Leiche  erfordern,  ist  dieselbe,  namentlich 
bei  plötzlichen  oder  gewaltsamen  Todes- 
fällen, bis  zur  Ankunft  des  Todtenbesehauers 
womöglich  in  unveränderter  Lage  zu    belassen. 

Bei  der  Vornahme  der  Todtenbeschau  hat 
jeder  Betheiligte  dem  Todtenbeschauer  auf  sein 
Befragen  über  alle  auf  die  Krankheitsursache, 
die  Krankheit  selbst,  deren  Verlauf,  über  die 
Zeit  des  erfolgten  Todes  etc.  bezüglichen  Um- 
stände genau  und  gewissenhaft  Auskunft  zu 
geben,  und  ist  ein  jeder  Betheiligte  auch  ver- 
pflichtet, bei  der  Durchführung  der  für  den 
speciellen  Fall  etwa  nothwendigen  Vorkehrungen, 
soweit  es  vom  Todtenbeschauer  verlangt  wird, 
mitzuwirken. 

§  11.  Der  Todtenbeschauer  hat  die  Ver- 
pflichtung, sobald  er  Kenntnis  von  einem  Todes- 
fälle oder  einer  Fehl-  oder  Todtgeburt  erhält, 
thunlicbst  bald,  längstens  aber  binnen  24  Stunden 
nach  dem  Ableben,  bei  plötzlichen  oder 
gewaltsamen  Todesfällen  jedoch  sofort, 
die  Beschau  an  Ort  und  Stelle,  wo  das  Indi- 
viduum gestorben  ist  oder  todt  aufgefunden 
wurde,  vorzunehmen  und  hiebei  genau  in  der  in 
der  Instruction  angegebenen  Weise  vorzugehen. 

Nur  ausnahmsweise  darf  die  Todtenbeschau 
in  der  Leiehenkammer  oder  in  Ermanglung 
einer  solchen  an  einem  anderen  hiezu  geeigneten 


D  werden,  wie  etwa  im  Falle, 
I  an  Sterbeorte  aiiBgerordont- 
t  and  Gberdies  Dicht  durch 
;  geboten  eracheint;  derartige 
»doch  auf  dem  Todtenbescbaa- 

und  zu  begrÜDdoD. 
igchan     ist     stets    der    ganze 
I    beBicbtigen    und    ta    unter- 

^  nnmlSuig  iet  es,  eine 
Sarge   nach    abgenommenem 


len  der  Tod  eingetreten  ist, 
ai  Todtgebnrten  die  UmstSnde, 
ie  Geburt  stattgefunden  hat, 
ätonde  des  erfolgten  Ablebens 
leben,    die  Todesart    und    die 

bestimmen,  biebei  dem  Vor- 
ctionakrankheiten    ein    beson- 

lUEUwenden,  sowie  etwaigen 
auf  gewaltsame,  durch  ver- 
i langen  oder  Unterlassangen 
(He  hinweisen,  nacbsu geben 
t   gerichtlicben  Untersucbang 

lommener    Bescbau    bat     der 


er      den      Beschäl 
II,    besiehu 


chein 
le   III, 


ungswi 
n  auszufertigen;  eines  ist 
in  Seelsorger,  beciehungs weise 
ines  für  das  Qemeindeamt 
^stimmt. 

r  Seelsorger,  beziehungsweise 
iser  der  Gemeinde  des  Sterbe- 
tz  hat,  ist  für  die  Zumitllang 
les  an  denselben  die  Inter- 
□de  (eventuell  der  politischen 

Aneprueh  zu  nehmen, 
»r  Verantwortung  ist  dem 
ntersagt,  den  Bescb  au  schein 
or  er  sich  nicht  dnrch  die 
immene  Beschau  von  dem 
1  Tode  des  betreffenden  In- 
lerseugung  verschafft  bat. 
ten  des  Beschau  sc  he  ines  sind 
luer  in  das  Tod  ten  bescb  au- 
are  IV)  einzutragen;  nach 
en    Vierteljahres    ist    binnen  { 


14  Tagen  ein  Auszag  aus  diesem  Protokolle 
nach  Formular  V  als  Todteubesehaarapport  da 
pol i fischen  Bezirksbehörde  im  Wege  der  be- 
treffenden Gemein  de  vorsieh  ung  vonnlegen. 

Die  nach  Ortsgemeinden  zu  fQhrAnden 
Todtenbeschauprotokolle  sind  nach  ihrem  Ab- 
Bchlnsse  der  Gemeindevorstehung  tnr  dauernden 
Anfbewahrung  zu  abergeben. 

Mit  Bewilligung  oder  über  Auftrag  der 
politischen  BezirksbebSrde  kann  die  FQhrang 
der  Todtenbeschauprotokolle  und  die  AbFaosang 
der  Tod  ten  bescb  aurspporte  auch  der  Gemeinde 
übertragen  werden. 

Der  Todtenbeschauer  hat  in  diesem  Falle 
Vormerkungen  über  die  ausgestellten  Todten- 
beschanscheine  su  führen  und  das  Todtenbe- 
seh  au  Protokoll  vierteljährig  za  QberprUfea  and 
zu  fertigen. 

§  13.  Im  Falle  der  Vertiinderung  dea  be- 
stellten TodtenbescbHuers  bat  derselbe  bievoo 
die  Gemeindevorstehung  rechtzeitig  in  Kenntnis 
zu  setzen;  letzterer  obliegt  es  sodann  für  die 
Vertretung  durch  eine  zur  Vornahme  der 
Todtenbescbau  berechtigte  Person  vonusorgen. 

Legt  der  Todtenbeschaner  sein  Amt  nieder, 
oder  stirbt  er,  bat  die  Gemeindevorstehung 
sogleich  hievon  die  Anzeige  an  die  politiache 
Bezirksbebörde  zu  erstatten  nnd  unter  einem 
wegen  Wiederbesetiung  des  Postens  das  Nötbige 
einzuleiten. 

§  14.  Die  fOr  die  Todtenbescbau  notb- 
wendigen  Drucksorten  haben  die  Gemeinden 
unentgeltlich  beizustellen;  diese  letzteren  er- 
halten lediglich  nur  die  Tod  ten  beschau- Rapport»- 
tabellen  (Formular  V)  seitens  der  politischen 
Beiirksbeb  Orden  zu  gefertigt. 

§  15.  Keine  Leiche  oder  abortirte  Frucht 
darf  vor  Erhalt  des  von  dem  bestellten  Todten- 
beschaner ansge  fertig  ten  Todtenbesebansch  eines 
and  vor  Ablauf  der  in  diesem  Scheine  an- 
gegebenen Frist,  welche  in  der  Regel  48  Stunden 
nach  dem  erfolgten  Tode  betragen  soll  nnd 
nur  ausnahmsweise  aus  sanitfitSpolizeilicheD 
Kacksichten  (§  8  der  Instruction)  abgekürzt 
werden  darf,   beerdigt  werden. 

Für  die  genaue  Einhaltung  des  im  Beschau- 
scheine bestimmten  Beerdignngsterroiaes  ist  in 
erster  Linie  der  Gemeindevorsteher,  unter  Um- 


r 


sISnden  aber   aucb   der  Seeliiorger,    beziehuDga- 
wüte  Matrikeoführer  mitveTant wörtlich. 

Die  Leiche  ist  bii  zur  Beerdigung  unter 
Aafticht  in  einem  geeigoeten,  im  Wiatei  ge- 
heizten Locale,  über  Anordnung  des  Todten- 
bcgcbauers  oder  Gepieinde Vorstehers  jedoch  in 
der  Leicheakammer  unterz abringen. 

Wenn  die  Beerdigung  erst  nach  Ablauf 
Fon  T2  Stnndeu  nich  dem  Tode  stattfinden 
loll,  ist  hiezn  mit  Ansoabme  der  im  §  16  be- 
leiehiKtea  Fälle  die  Beivilligung  der  politischen 
Betirksbehorde  einiubolen. 

Die  Beerdigung  einer  Leiche  darf  nur  auf 
dem  öfientlichen  Begrabnisplatze  erfolgen,  nnd 
bfneht  sieb  diese  Vorschrift  auch  aaf  die  todt- 
gcborenen  Kinder. 

Die  aasaerhslb  der  Sflfentllcben  Begräbnis- 
pULtze  bestehenden  Familiengrabs  (litten  dürfen, 
•ofenie  geenndheitaechSdlicbe  BückBicblen  Dicht 
eDtgegenstehen,  fortbenützt  werden. 

In  jenen  Pilleo,  in  welchen  die  Beerdigung 
taf  einem  anderen  Friedhofe  als  auf  dem  zum 
Sierbeorte  gehörigen  stattfinden  soll,  mnas  uq. 
gesitimt  unter  Anacblues  des  Todtenbezchau- 
Kbeines  die  Bewilligung  der  politischeD  Bezirks- 
bebörde  des  Sterbeortes  —  in  der  Stadt 
Laibacb  des  Stsdtmagietrates  —  eingeholt 
werd«!,  und  darf  vor  dem  Eintreffen  derselben 
d«r  Traosport  nicht  stattfinden  (Verordnung 
dsE  Wnisterinms  des  Inuem  vom  3.  Mai  1874, 
R.  G.  Bl,  Nr.  56). 

Ebenso  dQrfen  auch  Ausgrabungen  von 
laichen  oder  Leichenresten  vor  dem  Anlangen 
ia  diesbezüglichEn  Bewilligung  der  politischen 
Betirkabebörde  nieht  vorgenomnien  werden, 
inigenommen  jene  Fälle,  wo  die  Wiederbeleguog 
«Des  Grabee  nach  Ablauf  des  für  den  jeweiligen 
Friedhof  beatimmten  Begräbnisturnua  gestattet, 
"^  wo  die  Eihumirung  über  gerichtlichen 
Mftrag  zu   benerketellrgen  ist. 

§  16.  Bei  Todezfäileo,  deren  Veranlassnog 
ditreh  die  Todtenbescfaau  nicht  sichergestellt 
■erden  konnte,  dann  bei  allen  gewaltsamen 
Titdesfmien  hat  der  Todtenbeschauer  ungeafiaml 
u  die  Gemeinde voistehu Dg  dea  Sterbeortea  und 
diese  an  die  vorgesetEte  politische  Beziiks- 
^törda  die  Anzeige  zu  erstatten. 

Besteht  jedoch  der  Verdacht,  dass  der  Tod 
doKh  eine  strafbare   Handlung    oder  Unter- 


laasung  herbei  gefühlt  odei 
musi  die  Oemeindevorstehi 
sogleich  hievoD  dem  Euatändi 
wenn  sich  am  Sitee  der  Ger 
eine  Staatsanwaltschaft  be 
dieser,  die  Anzeige  erstatte) 

In  allen  diesen  Fallen 
lieb  der  Leiche  vorläufig  getn 
in  der  Anzeige  anzuführen 
Todtenbescbau  von  einem  I 
worden  war,  dieaelbe  durc 
Districtsant,  in  Er  man  geh 
durch  den  n Sehet en  ärztlich 
zu  wiederholen;  der  Befuni 
BehCrde  sofort  mitzniheilen. 

Die  Auafolgung  dea  To 
und  die  Beerdigung  der  I 
Einlangen  der  Bewilligung 
welche  die  Anseige  gerichl 
schieben. 

Sollte  nach  Ablauf  des 
erstatteter  Anztige  die  behöi 
'  bewilligung  noch  nicht  eingi 
im  Einvernehmen  mit  der  ( 
der  Todtenbeschaaer  die  Bee 
gestatten,  wenn  sanitätapoli: 
es  dringend  erfordern,  un 
wesentliche  Erschwerung  eim 
Untersuchung  zu  besorgen  i 

Jeder  Fall  einer  gelegt 
beschau  aufgedeckten  anete 
ist  vom  Todtenbeschauer  si 
der  Qemeindevoratehung  zu 
hat  hierüber  ungesäumt 
Bezirksbehörde  die  Anzeige 
wenn  die  Todtenbeacban  voi 
vorgenommen  wurde,  erfor 
auch  die  Wiederholung  i 
durch  den  Districtsant  zu  ^ 

§  17.  BezQglich  der 
amtlicher  Leichenöfinungeo 
Stimmungen  der  Verordnung  < 
vom  6.  Mai  1887,  L.  G.  B 
lieh  des  Fbotogrspbirens  de 
Bestimmungen  der  Minister 
14.  März  I89I,  E.  G.  Bl. 
gebend. 


•)  Siehe  Jahrg.  1891  d. 
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§  18.  Die  Gemeindevorsteher  und  Matriken-  | 
AlliTer   sind   verpflichtet,    wahrgenommene  Fäl- 
/aehttttgeo,      sowie     unrichtige     Angaben     von 
TlHltetibeschaubefunden  der  politischen  Bezirks- 
behörde  anzuzeigen. 

U.ebertretungen  der  Bestimmungen  dieser 
Vi^<^dnang,  sowie  der  gleichzeitig  erlassenen 
Ifuitiraietion  für  Todtenbeschauer  werden,  inso- 
:f<airne  sie  nicht  unter  die  Bestimmungen  des 
;jSlrttfgesetze8  fallen  oder  den  Disciplinarvor* 
Mfatiflen  unterliegen,  nach  der  Ministerial- 
IN^rordnnng  vom  30.  September  1857,  R.  G.  Bl. 
Vit.  198,  geahndet. 


m 
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B.  jlnstnictioii  ffir  den  Todtenbeschauer. 

§  1.  Hat  der  Todtenbeschauer  die  Beschau 
einer  Leiche  vorzunehmen,  so  wird  er  dieselbe 
in  allen  Theilen  genau  besichtigen  und  zu 
diesem  Behufe  nach  und  nach,  soweit  dies  die 
'.;Uiilat|inde  erfordern,  in  decenter  Weise  entkleiden 
f. Jiiiaen  oder  selbst  entkleiden. 

Durch  die  Beschau  hat  er  in  erster 

ie  festzustellen,  dass  der  Tod  wirk- 
Ü  erfolgt  ist. 

Die  Zeichen  eines  wirklich  eingetretenen 
Todes  lassen  sich  in  3  Gruppen  ein  theilen, 
von  denen  die  erste  die  gleich  nach  dem  Tode 
eintretenden,  die  zweite  die  in  den  ersten 
Stunden  nach  demselben  sich  einstellenden,  die 
aritte  aber  die  Ffiulnis-Erscheinuogen   umfasst. 

1.  Zeichen,   welche   gleich    nach   dem  Tode 

eintreten. 

a)  Allgemeine  Erschlaffung.  Schlaff- 
heit der  Augäpfel,  Glanzlosigkeit  der  Hornhaut. 
Alle  Glieder  verlieren  ihre  natürliche  Spannung 
und  fallen  bei  Lage  Veränderung  stets  der 
Schwere  entsprechend  herab. 

b)  Aufhören  der  willkürlichen  und 
unwillkürlichen  Bewegungen,  insbeson- 
dere des  Athmens,  des  Herzschlages 
nnd  des  Pulses. 

Ein  vor  Mund  und  Nase  gehaltenes  Licht 
bewegt  sich  nicht;  die  flach  auf  die  Herz- 
gegend gelegte  Hand  fühlt  nicht  die  leiseste 
Erschütterung,  beim  Stechen  in  das  Lippenroth 
erscheint  kein  Blutstropfen. 

Nadeln,  welche  zu  dieseih  Zwecke  benützt 
werden,    sind  vorher  und  nachher  auszuglühen. 


c)  Aufhören  der  Herztöne.  Das  auf 
die  Herzgegend  aufgelegte  Ohr  hört  kein  Ge- 
räusch. 

d)  Unempfindlichkeit  der  Haut 
gegen  Reize  und  des  Augapfels  gegen 
Berührung. 

Die  Haut  ist  gegen  Kneipen,  Drücken 
unempfindlich,  es  entsteht  keine  Reaction,  keine 
Röthung,  Blasenbildung  etc.  beim  Auflegen 
eines  Senfpflasters,  Aufträufeln  von  Siegel- 
lack etc. 

e)  Ausbleiben  der  Verengerung  der 
Pupillen. 

Dieselben  werden  beim  plötzlichen  Vor- 
halten eines  grellen  Lichtes  nieht  verengt. 

2.  Zeichen,  weiche  sich  in  den  ersten  Stunden 
nach  dem  Tode  einstellen. 

a)  M  arm  erkälte.  Der  Körper  nimmt 
nach  und  nach  die  Temperatur  der  ihn  um- 
gebenden Luft  an. 

b)  Bildung  der  Todtenflecke.  An 
jenen  Theilen  des  Körpers,  welche  je  nach  der 
Lage  den  tiefsten  Platz  einnehmen,  bilden  sich 
im  Verlaufe  von  3 — 10  Stunden  nach  dem 
Tode  durch  Herabsenken  des  Blutes  bläuliche» 
violette  oder  röthliche  Flecke. 

c)  Abplattung  und  Blässe  der  Theile 
auf  denen  der  Körper  ruht.  Jene  Theile, 
mit  welchen  der  Körper  direct  auf  einer  harten 
Unterlage  aufliegt,  werden  abgeplattet  und 
sind  blass. 

d)  Eintritt  der  Todtenstarre.  Die  un- 
mittelbar nach  dem  Tode  vollkommen  erschlafften 
Glieder  werden  im  Verlaufe  von  2 — 6  Stunden 
steif  und  können  nur  unter  Anwendung  von 
Gewalt  bewegt  werden.  Die  Todtenstarre  ist 
verschieden  stark  ausgeprägt  und  verschwindet 
nach  einiger  Zeit  gänzlich. 

3.  Fäulniserecheinungen. 

a)  Weichwerden  der  Augäpfel.  Trü- 
bung der  Hornhaut.  Die  Augäpfel  verlieren 
ihre  pralle  Spannung  und  werden  weich.  Die 
Hornhaut  verliert  zuerst  ihren  Glanz  und  dann 
ihre  Durchsichtigkeit. 

b)  Leichengeruch.  Zunächst  wahrnehmbar 
aus  Käse  und  Mund  der  Leiche. 
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c)  FSttlnis flecke.  Es  treten  grünliche 
oder  misflfärbige  eich  ausbreitende  Flecken, 
smichst  am  Bancliey  epftter  auch  an  den  übrigen 
Theilen  des  Körpers  auf. 

d)  Aaftreibnng  der  Körpertheile 
durch  Fäulnis  gase.  Wird  zuerst  am  Bauche 
bemerkt. 

e)  Lockerung  der  Oberhaut  und  Ab- 
hebung mit  missfSrbiger  Flüssigkeit 
gefällter  Blasen. 

D  Ausfliessen  stinkender  missfär- 
biger  Flüssigkeit  aus  Mund  und  Nase. 

Von  allen  diesen  Kennzeichen  des  Todes 
nnd  die  sub  1  angeführten  am  wenigsten  ver- 
lisfllieh  und  können  insbesondere  einen  wenig 
geübten  Laien-Todtenbeschauer  leicht  täuschen. 
Da  jedoch  die  Beschau  in  der  Regel  erst 
«inige  Stunden  nach  dem  Tode  vorgenommen 
vird,  so  ist  zumeist  nicht  schwer  die  sub  2 
angeführten  Zeichen  festzustellen,  unter  denen 
tifl  das  Wichtigste  die  Bildung  der  Todten- 
flecken  hervorzuheben  kommt. 

Im  Üebrigen  hat  sich  der  Todtenbeschaner, 
da  mit  Ausnahme  der  Fftuiniserscheinungen 
keines  der  angefahrten  Kennzeichen  des  Todes 
für  sieh  allein  untrüglich  ist,  besonders' wenn 
er  die  Beschau  frühzeitig  vornimmt,  nicht  mit 
einem  oder  dem  andern  der  angeführten  Todes- 
seichen  zu  begnügen,  eondem  die  Gesammt- 
belt  deiselben  unter  Rücksichtnahme  auf  die 
Bit  dem  Ableben  verstrichene  Frist  in  Betracht 
zu  ziehen,  nach  Erfordernis  in  zweifelhaften 
Fällen  nach  einer  angemessenen  Zeit  die  Be- 
Kban  zu  wiederholen. 

§  2.  Besondere  Aufmerksamkeit  erfordert 
die  Beschau  auch  in  jenen  Fällen,  in  welchen 
der  Verdacht  auf  Scheintod  vorhanden  ist  — 
?ille,  in  denen  das  Leben  anscheinend  erloschen 
ut,  gewisse  liebenserscheinungen  jedoch  in  un- 
icbembarer  Weise  fortbestehen ,  somit  eine 
Wiederbelebung  noch  möglich  ist. 

An  die  Möglichkeit  eines  Scheintodes  ist 
za  denken: 

&)  wenn  bei  einem  anscheinend  leb- 
losen Körper  noch  geringe  Lebens- 
leicben  zu  bemerken  sind  z.  B.  Zuckungen 
nach  Reizungen  der  Haut  oder  der  Schleimhäute, 
^sammenziehung  der  Pupillen  nach  Einwirkung 
Stellen  Lichtes,  Vibriren  der  Herzgegend   oder 


leise  Herztöne   beim    Auflegen   des  Ohres   auf 
die  Herzgegend, 

b)  wenn  der  Tod  kurz  vor  der  Be- 
schau unerwartet  oder  plötzlich  ein- 
getreten ist. 

In  dieser  Hinsicht  verdienen  besondere 
Beachtung  nsmentlich  Erhängte,  Ertrunkene, 
Erstickte,  Erfrorene,  vom  Blitze  Getroffene, 
todtgeborene  aber  noch  frische  Kinder  und 
dann  Personen,  welche  nach  heftigen  Gemüths- 
bewegungen,  Ohnmächten,  epileptischen  oder 
hysterischen  Krämpfen  und  nach  Blutverlusten 
rasch  verschieden  sind, 

c)  wenn  die  Kennzeichen  des  Todes, 
obwohl  bereits  eine  entsprechende  Zeit 
seit  dem  Ableben  verstrichen  ist,  noch 
nicht  eingetreten  sind. 

§  3.  Beim  Verdacht  auf  Scheintod  sind 
sofort  Wiederbelebungsversuche  anzustellen, 
welche  im  Wesentlichen  im  Folgenden  zu  be- 
stehen haben: 

a)  In  rascher  Entfernung  etwaiger  Athmungs- 
hindernisse,  z.  B.  fremder  Körper  oder  Flüssig- 
keiten ans  Mund  und  Nase,  etwaiger  Ein- 
schnürungsmittel vom  Halse  und  aller  beengenden 
Kleidungsstücke. 

b)  In  sofortiger  Einleitung  künstlicher 
Athmung  durch  systematisches  oder  stoss weises 
Zusammendrücken  des  Brustkorbes  oder  durch 
eine  der  Methoden,  in  welchen  der  Laien- 
Todtenbeschauer  vom  Distrietsarzte  unterwiesen 
worden  ist. 

c)  In  Anwendung  von  Hautreizen,  Rei- 
bungen an  den  Armen,  Beinen  und  an  der 
Brust,  ferner  von  kalten  Begiessungen,  Auf- 
tropfen von  Siegellack  auf  die  Brust  etc. 

d)  In  Reizung  der  Schleimhäute  des 
Rachens  durch  mechanische  Mittel  (Feder, 
Finger)  oder  durch  chemische  Substanzen, 
z.  B.  Ammoniak,  Salmiakgeist,  Essig,  welche 
mit  Unterbrechungen  vor  Nase  und  Mund  zu 
halten  sind,  wobei  zu  achten  ist,  dass  nichts 
von  diesen  Stoffen  in  den  Mund  oder  in  die 
Nase  hineinfliesst  und  diese  verätzt. 

e)  In  Erwärmung  des  Körpers,  Einwiek- 
lung  besonders  der  Extremitäten  in  heisse 
Tücher. 

Bei  Erhängten,  Erwürgten,  Ertrunkenen, 
vom  Blitze  Getroffenen  müssen  noch  alle   jene 
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'.besonderen  Hilfen  geleistet  werden^  wie  sieder 
einzelne  Fall  erheischt.    , 

Ist  der  Leichenbeschaner  ein  Laie,  so  hat 
•  derselbe,  falls    die  Besehau   den  Verdacht   des 
Scheintodes  aufkommen  lässt,  die    schleunigste 
Berufung  eines  Arztes    zu  veranljissen,    bis  zu 
dessen  Anlangen    jedoch  allsogleich    die   ange- 
,  gebenen  Wieder belebungs versuche  anzustellen. 
-      •    Wenn  alle  angewendeten  Versuche  erfolg- 
, '  los  bleiben,  ist  der  Körper  bis  zum  zweifellösen 
^  'Auftreten     der    Fäulnis     in    einem     genügend 
warmen,  gut  gelüfteten  Loeale  unter  Bewachung 
zu  belassen,  und  ist    die  Todtenbeschau   noch- 
mals zu  wiederholen. 

In  allen  solchen  Fällen  ist  sofort  die  An- 
zeige «an  die  politische  Behörde  zu  erstatten. 
§  4.    Hat   der  Todtenbeschauer   die    volle 
.  'Gewissheit  von  dem  wirklich  erfolgten  Ableben 
der   beschauten    Person    gewonnen,    so    hat   er 
V weiters  zu  erforschen,  ob  der  Tod  in   natür- 
.  Jicher     oder     gewaltsamer    Weise,    durch 
'.Unfall    oder    Selbstmord,    oder   durch    voi-sätz- 
liches     und      fahrlässiges     Versohnlden      eines 
Anderen  herbeigeführt  worden  ist. 

§  5.  Der  Verdacht  eines  gewaltsamen 
Tpdes  ist  begründet: 

a)  wenn  vorher  ganz  gesunde  Personen 
plötzlich  oder  unerwartet  unter^ungewöhnlichen 
oder  auffallenden  Erscheinungen  sterben; 

b)  wenn  an  der  Leiche  Spuren  von  er- 
littenen Verletzungen  durch  Schnitt,  Hieb,  Schuss 
pder  Schlag,  Verschorfungen  an  den  Lippen 
jind  in  der  Umgebung  des  Mundes,  Blutunter- 
laufungen,  Eindrücke  von  Fingern  oder  Finger- 
nägeln am  Halse,  Gedunsensein  oder  bläuliche 
Verfärbung  des  Gesichtes,  blutiger  Schaum  vor 
dem  Munde  etc.  wahrgenommen  werden; 

c)  wenn  der  Tod  nach  dem  Genüsse  einer 
Speise,  eines  Getränkes  oder  einer  Arznei  oder 
auf  den  äusserlichen  Gebrauch  von  Salben y 
Waschwässern  u.  dgl.  unter  bedenklichen  Er- 
scheinungen, wie  Erbrechen,  Krämpfen,  Ab- 
führen, Ohnmächten,  Betäubung  eingetreten  ist; 

d)  wenn  einzelne  menschliche  Körpertheile 
oder  Leichen  neugeborener  Kinder  aufgefunden 
werden ; 

c)  bei  heimlichen  Todtgeburten ; 
f)  wenn    der    Tod    nach    Behandlung  von 
Quacksalbern  und  Curpfuschern  erfolgte;    . 


g)  überhaupt  bei  allen  Todesfällen,  welche 
aus  Handlungen  oder  Unterlassungen  hervor- 
gehen,  von  denen  der  Handelnde  oder  Unter- 
lassende schon  nach  ihren  natürlichen,  für 
Jedermann  leicht  erkennbaren  Folgen  oder  ver- 
möge besonders  bekannt  gemachter  Vorschriften, 
oder  nach  seinem  Stande,  Amte,  Berufe,  Ge- 
werbe, seiner  Befähigung  oder  überhaupt  nach 
seinen  besondern  Verhältnissen  einzusehen  ver- 
mag, dasssie  eine  Gefahr  für  das  Leben,  die 
Gesundheit  oder  körperliche  Sieherheit  von 
Menschen  herbeizuführen  oder  selbe  zu  ver- 
grösser n  geeignet  seien. 

Es  muss  jedoch  hiebei  ausdrücklich  be- 
tont werden,  dass  sich  der  Verdacht  eines  ge- 
waltsamen Todes  und  insbesondere  der  Ver- 
dacht einer  strafbaren  Handlung  in  erster 
Linie  aus  den  näheren  Umständen  jedes  Falles 
ergeben  muss;  letztere  sind  somit  vom  Todten- 
beschauer eingehend  zu  erwägen  und  zu  er- 
heben. 

Weiters  darf  auch  nicht  vergessen  werden, 
dass  Verletzungen  nicht  immer  vorhanden  zu  sein 
brauchen ;  auch  sind  solche  oft  ganz  unscheinbar 
und  können  dann  auch  an  versteckten  Stellesn 
sitzen,  so  daqs  dieselben  leicht  übersehen  werden. 
So  werden  zuweilen  Verletzungen  mit  feinen 
Instrumenten  an  behaarten  Körperstellen,  durch 
die  Ohren,  die  Nase,  die  Augen,  unter  den 
weiblichen  Brüsten,  bei  Kindern  durch  die  Fon- 
tanellen beigebracht;  auch  können  Verletzungen 
der  Schädelknochen  ohne  besonders  augen- 
fällige Beschädigung  der  Kopfhaut  vorhan- 
den sein. 

Deshalb  müssen  in  allen  nur  hi^bwegs 
verdächtigen  Fällen  alle  diese  Theile  desto  sorg- 
fältiger untersucht  werden. 

Nach  Constatirung  des  gewaltsamen  Tode» 
hat  der  Todtenbeschauer  nach  Möglichkeit  sicher- 
zustellen, ob  der  Verstorbene  nur  durch  Zufall, 
durch  eigene  Unachtsamkeit  oder  Selbst- 
mord geendet  hat,  oder  ob  der  Tod  durch  ein 
Verbrechen,  beziehungsweise  durch 
eine  strafbare  Handlung  oder  Unter- 
lassung herbeigeführt  wurde. 

Stellt  sich  heraus,  dass  der  Tod  durch  Zu- 
fall herbeigeführt  wurde,  oder  lassen  sanitäts- 
polizeiliche oder  andere  Rücksichten  oder  be; 
sondere  Verordnungen  eine  genauere  Erforschung 
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der  Todesarsache  Dothwendig  erscheinen,  oder 
handelt  es  sich  darum,  durch  die  Obduction 
das  Vorhandensein  einer  Ansteckungskrankheit 
festzustellen,  oder  die  unbekannte  Todesursache 
za  ermitteln,  oder  bei  Selbstmördern  die  Un- 
zurechnungsfähigkeit zu  constatiren,  so  hat  der 
Todtenbeschaner,  wie  schon  im  §  16  der  Todten- 
beschauordnang  angeordnet  erscheint,  unter  An- 
fahrung  des  Ergebnisses  der  Erhebungen  die 
Anzeige  ohne  Verzug  an  den  Gemeindevor- 
Torsteher  zu  erstatten. 

Sind  Anhaltspunkte  dafür  vorhanden,  dass 
eine  strafbare  Handlung  oder  Unter- 
lassung den  Tod  herbeigeführt  oder  hiebei 
mitgewirkt  habe,  so  ist  hierüber  unter  Mitthei- 
long  des  Ergebnisses  sogleich  an  den  Gemeinde- 
Yorateher,  in  sehr  dringenden  Fällen  directe 
die  Anzeige  an  das  Bezirksgericht  oder  an  die 
Staatsanwaltschaft  zu  erstatten;  jedoch  gleich- 
zeitig von  dem  Vorfalle  auch  die  Gemeinde, 
ereotuell  auch  die  Gendarmerie  zu  verständigen. 

Eine  gerichtliche  Anzeige  hat  auch  dann 
zu  geschehen,  wenn  über  einen  Todesfall  ver- 
dSehtige  Gerüchte  im  Umlaufe  sind«  ohne 
Rücksicht  auf  das  Resultat  der  Erhebungen. 

In  allen  gerichtlichen  Todesfällen  hat  sich 
der  Todtenbeschaner  nach  erfolgter  Besichtigung 
der  Leiche  einer  jeden  weiteren,  dem  amtlichen 
Eineohreiten  vorgreifenden  Thätigkeit  zu  ent- 
iialten  und  die  entsprechenden  Anordnungen  zu 
treffen,  dass,  soferne  nicht  die  Vornahme  von 
Wiederbelebnngsversuchen  geboten  erscheint, 
oder  die  örtlichen  Verhältnisse  unbedingt  die 
Uebertragung  der  Leiche  erfordern,  weder  an 
der  Leiche,  noch  an  dem  Fundorte,  Verände- 
nugen,  welche  die  strafgerichtliche  Unter- 
suchung vereiteln  oder  erschweren  könnten, 
Torgen<&men  werden.  Zu  diesem  Behufe  ist 
erforderlichen  Falles  die  Intervention  der  Ge- 
meiode  oder  der  Gendarmerie  anzusprechen. 

§  6.  Hat  der  Todtenbeschaner  die  Ueber- 
zengnog  gewonnen,  dass  kein  gewalt- 
Btmer  Todesfall  vorliegt,  so  hat  er  die 
^  &  n  k  h  e  i  t,  welche  den  Tod  zur  Folge 
^  te,  zu  constatiren  und  zugleich  zu  erforschen^ 
oll  dieselbe  im  Wohnorte  des  Verstorbenen 
oi  dt  häufiger  vorkommt,  und  zur  Verhütung 
^  »  weiteren  Verbreitung  besondere  Vorsichts- 
0^  issregeln  erheischt. 


§  7.  Wurde  eine  ansteckende  Krank- 
heit als  Todesursache  constatirt,  so  sii^d  Er- 
hebungen zu  pflegen,  ob  im  Sterbehause  oder 
in  der  Nachbarschaft  ähnliche  Erkrankungen 
vorgekommen,  und  sind  aUe  jene  Fälle,  welche 
noch  nicht  zur  Anzeige  gelangt  waren,  unver- 
züglich der  Gemeindevorstehung  anzuzeigen. 

Zu  sokhen  Krankheiten  geboren:  Blattern, 
Brechdurchfall,  (Cholera  nostras),  asiatische 
Cholera,  Diphtheritis  und  Croup,  epidemisphe 
Genickstarre,  Hundswuth',  Influenza,  Keuch- 
husten, Masern  und  Röthein,  Milzbrand  und 
Kotzkrankheit,  Rothlauf,  Ruhr,  Schafblattern, 
Scharlach,  Schweissfriesel,  Typhus,  (Bauch- 
tjphus,  Flecktyphus)  und  Wochenbettfieber. 

Leichen  nach  Blattern,  Flecktyphus,  asia- 
tischer Cholera,  Diphtherie,  Scharlach  und 
Ruhr  dürfen  niemals  im  Sterbehause  belassen 
werden,  sondern  sind  stets  in  der  Leichen- 
kammer oder  in  Ermangelung  einer  solchen  in 
einem  andern  hiezu  geeigneten  abgesonderten 
Räume  unterzubringen. 

Leichen  nach  sonstigen  ansteckenden 
Krankheiten  sind  nur  dann  bis  zur  Beerdigung 
im  Sterbehause  zu  belassen,  wenn  die  Woh- 
nungsverhältnisse es  ermöglichen,  dass]  die 
Leiche  bis  zu  ihrer  Bestattung  in  einem  abge- 
sonderten, für  diese  Zeit  lediglich  zu  ihrer' 
Auf  bewabrung  dienenden,  vom  Familienverkehre 
gänzlich  abschliessbaren  Gemache  verwahrt 
wird,  und  wenn  überhaupt  die  Gewähr  vor- 
handen ist,  dass  alle  die  vom  Beschauer  ge- 
troffenen Anordnungen  genauestens  befolgt 
werden. 

Die  Desinfection  im  Sterbehause 
ist  nach  den  jeweilig  bestehenden  diesbe; 
züglichen  Vorschriften  vorzunehmen;  der  Auf- 
sicht und  Mitwirkung  des  Todtenbeschauers 
unterliegt  dieselbe  nur  insoweit,  als  der  Todten- 
beschauer,  falls  er  Districtsarzt  ist,  durch  seine 
Instruction  hiezu  verhalten,  oder  falls  er  Nichtarzt 
ist,  von  der  Gemeinde  eigens  hiefür  bestellt 
erscheint. 

Die  Vorsichtsmaassregeln  hat  der 
Todtenbeschaner  jedoch  jederzeit  anzuordnen 
und  deren  Durchführung  anzuleiten. 

Infectionsleiehen,  welche  in  das 
Leichenhaus  übertragen  werden  müssen, 
sind  nach  vorgenommener    Beschau    sofort  un- 
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§  9.  Nach  vorgenommener  Beschan 
wenn  aber  den  wirkliub  erfolgten  Tod 
Zweifisl  obwaltet,  und  die  Nothwandigkeit  eioer 
gerichtlichen  oder  aaDit&tapolizeilichen  Beachan 
nicht  vorliegt,  der  Todtenbeachaoacheio,  und 
awar  für  To  d  tgeb  oren  e,  d.i.  für  alle 
jene  Kinder,  welche  vor  der  Geburt  geatorben 
sind,  oaeb  dem  Formulare  II,  für  alle 
übrigen  TodeifBIle  nach  dem  Formu- 
lare III  in  allen  Buhrikeu  thunlicbat  geaati  ia 
daplo  aaazufertigeo  und  ein  Pare  der  Partei 
fQr  den  UatrikenfUhrer(Seeliorger)eiD(uhttndigen, 
das  Eweite  Pare  der  Gemeinde  eu  übetgebaa. 
Gleichzeitig  hat  aich  der  Todtenbeaehaaer  die 
erforderlichen  Daten  bebufa  Einbagung  in  daa 
Todten  beachan  Protokoll  (Formular  IV)  vorm- 
merken. 

Als  Beihilfe  Eur  Feetsteltnng  der  Todes- 
uraache,  welche  in  den  Beaehanaehein  einsn- 
tragen  ist,  dienen  die  Angaben  des  irztliefacn 
BebandlungBecheines  (§  10  der  Todtenbeechau- 
ordnung)  die  Ergebniese  der  vorgenommenen 
Beschau,  die  Erhebnagen  über  die  Krankbeita- 
eracheinnngen  und  die  dem  Tode  vorangc^;aa- 
genen  Umat&nde. 

Bei  Angabe  der  Todesorsacbe  sind  allge- 
meine Ausdrucke:  wie  Lähmung,  Entkrlflaag, 
Fraisen,  Convulsionen,  Abcehrung,  Maraamns, 
AltersehwSche  n.  dgl.  nach  HCglichkeit  eu  ver- 
meiden. 

In  Fallen,  in  welchen  sich  die  lum  Tode 
führende  Uraache  unmittelbar  aus  einer  andern 
Krankheit  entwickelt  bat,  ist  auch  die  letstere 
auEugeben  (t.  B.  Lungen entiündung  nachMaaem, 
Nierenentzündung  nach  Scharlach,  Blutvei^ftnng 
nach  Schnittwunde,  Starrkrampf  nach  Riaswunda 
u.  dgl). 

Desgleichen  ist  auf  die  genaue  Beaeicb- 
nnng  der  unmittelbaren  Todeaureaehe  und  der 
mit  derselben  in  anmittelbareH  Zneammenbaiige 
stehenden  Veranlaaaung,  inabeaondete  hei  allen 
darch  äussere  Gewalt  bei  be^ef ührten  Fällen  au 
achten  und  hiebe!  stets  die  Art  des  gewaltsamen 
Einflusses  (VerletEung,  Hitie,  Kälte,  Bliu  etc.eU.) 
genau  anin geben. 

Ebenso  ist  auch  bei  Sterbefällen  in  Folge 
von  Erkrankungen,  welche  erwiesener maasscn 
durch  Alkobolmiashrauch  herbeigefahrt 
wurden,  die  veranlassende  Ursache  ansu führen. 
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Bei  gerichtlich  oder  Banit&ts-I 
polizeilich  obducirten  Leichen  ist 
die  Ton  den  Gtoiehts-  oder  AmteSrzten  con- 
atatirte  Todesarsaehe,  welche  dem  Todten- 
beschaner  jedesmal  bekannt  za  geben  ist,  ein- 
zntragen. 

Bei  UnfSllen  ist  die  erhobene  oder 
mnthmaasslicfae  Ursache  der  Vemnglücknng, 
bei  Selbetmördem  der  Beweggrund  des  Selbst- 
mörders in  der  Bubrik  „Anmerkung"  des 
TodtenbeschauBcheines  zu  verzeichnen. 

Vermag  der  Todtenbeschauer  keinen 
Anhaltspunkt  zur  B  e  stf  mmung  cTer 
Todesursache  zu  finden,  so  hat  er  hievon 
im  Wege  der  Gremeinde  die  Anzeige  an  die 
politische  Bezirksbehörde  zu  erstatten  (§16 
der  Todtenbeschauordnung). 

In  diesen  Anzeigen  ist  stets  an- 
zugeben, ob  nach  dem  Ergebnisse 
der  Tod tenbeschau  und  dervorge- 
Bommenen  Erhebungen  eine  straf- 
bare Handlung  vollkommen  ausge- 
schlossen ist. 

Schlnssbemerkiuig. 

§  10.  Die  Todtenbeschauacheine  sind  in 
allen  Spalten  gewissenhaft  auszufüllen,  und  sind 
deren  Angaben  entsprechend  in  das  Todten- 
beachauprotokoll  zu  übertragen. 

Sollte  die  Ausfüllung  der  einen  oder  der 
anderen  Spalte  unmöglich  sein  (z.  B.  bei  ver- 
verstorbenen  unbekannten  Personen)  so  ist  ein 
Fragezeichen  einzusetzen  und  die  Ursache  der 
unterlassenen  Ausfüllung  in  der  Anmerkungs- 
spalte  anzugeben. 

Die     Behandlungsscheine     sind     mit     der 
Kammer  des  Todtenbeschanscheines,  zu  wel- 
elien  sie  gehören,  zu  versehen  und  vom  Todten- 
beschauer der  Gemeinde  behufs  Aufbewahrung 
u  fibergeben. 

Für  Todtgeborene  sind  beson- 
iere  Beschauscheine  nach  Formu- 
are  II  zu  verwenden. 

Besondere  Sorgfalt   ist   auf  die  Berufs- 

•  ngaben  zu  verwenden,  d.  i.  jener  Stellung, 

iQn  welcher  die  betreffende  Person  ihren  Lebens- 

interbalt  bezieht,  auch  ist  anzuführen,  ob  dieselbe 

eibständig  ist  oder  dem  Berufe  in  irgend 


einer  untergeordneten  Weise  angehört;  so 
genügt  es  z.  B.  nicht  einzutragen  „Schneider", 
sondern  ist  beianfügen  ob  „Meister"  oder  „Ge- 
hilfe". 

Für  jede  Gemeinde  ist  ein  eigenes  Todten- 
beschauprotokoll  (Formular  IV)  zu  führen,  und 
in  gleicher  Weise  auch  der  im  Wege  der  Ge- 
meinde an  die  politische  Bezirks behörde  viei'tel- 
jährig  vorzulegende  Todtenbeschaurapport  zu 
verfassen. 

Ist  in  einer  Gemeinde  während  eines 
Quartalee  kein  Sterbefall  vorgekommen,  so  hat 
der  Todtenbeschauer  das  Todtenbeschanrapports- 
Formulare  mit  dem  Bemerken  „entfällt"  zu 
versehen,  zu  fertigen  und  vorzulegen. 

Anhang. 

Formulare  für  die  Angelobung. 

Nachdem  Sie  mit  dem  Amte  eines  Todten- 
beschauers    in  der  Gemeinde   (den  Gemeinden) 

betraut  worden  sind,  fordere  ich 

Sie  auf,  vor  mir  feierlich  an  Eidesstatt  zu  ge- 
loben, dass  Sie  die  Ihnen  in  diesem  Amte  ob- 
liegenden Pflichten  gemäss  den  Bestimmungen 
der  Verordnung  des  k.  k.  Landespräsidenten  in 
Krain  vom  29.  November  1901,  Z.  20719, 
(L.  G.  Bl.  Nr.  34)  genau  und  gewissenhaft  er- 
füllen und  sich  hiebe!  weder  durch  Eigennutz, 
noch  durch  andere  wie  immer  geartete  Rück- 
sichten leiten  lassen  wollen. 

Bekräftigen  Sie  durch  diesen  Handschlag, 
dass  Sie  Ihrer  Pflichten  stets  getreulich  ein- 
gedenk sein  werden.  (Hierauf  hat  der  Todten- 
beschauer folgende  Worte  nachzusprechen:) 

„Was  mir  soeben  vorgelesen  wurde  und  ich 
wohl  und  deutlieh  verstanden  habe,  dem  werde 
ich  getreu  nachkommen". 

den  ....  190 . . 

Vor  mir :     Unterschrift  des  Todtenbeschauers : 


Formular  I. 


1     V 


Aerztlicher  Behandlungsschein. 

Ortsgemeinde 

1.  Vor-  und  Zuname  (bei  Frauen  auch  der 
Familienname    im    ledigen    Stande).     2.  Stand 


'erwitwet  oder  ge rieht- 
honggweUe  getrennt). 
noter  15  Jahren  Beruf 
veise  der  unehelichen 
br  der  Gebort.  5.  Ge- 
6.  Wohnort,  Gasse, 
D.  8.  Tag  und  Stunde 
»ehe  (Grund leiden,  un- 

10.  Dauer  der  letzten 
ere  Bemerkungen. 

.  190.. 
ehandelnder  Arst: 

Formular  II. 


:hlecbtes,  ob  eheliche 
nd  in  welchem  Schwan- 
s  erfolgte.  2.  Vor-  und 

ehelichen,  der  Mutter 
gion  bei  ehelichen  dea 
der  Mutter.  4.  BerufS' 
des  Vatera,  bcEiehunga- 
!r  Mutter.    5.   Geburls- 

Vatera,  b)  der  Mutter. 
ir  der  Eheschliesaung. 
,  Hansunmuier,  wo  die 

Tag  uud  Stunde  der 
event.  intcrvenirenden 
ae  unter  Äugabe  der 
düng  vorgenommenen 
Tag  und  Stunde,  wann 
ommeo     werden     aall. 

.190.. 

Todtenbeechauer : 
I  sind  nur  jene  Kinder 
vor    der    Geburt   ge- 

Formiüar  111. 


ime  {bei  verwitweten 
rühere  Mädchen name). 
fsstellung  (bei  Kindern 
eig  oder  Berufs  st  eilung 
reise    der    uuehelicben 


Mutter).  3.  Stand  (ledig,  vei 
oder  geschieden,  bei  Rindi 
endeten  5.  Lebensjahre,  ob  i 
lieb,  bei  Verheirateten,  . 
Eheschli  essung).  4.  Gebu 
&.  Geburtagemeinde,  Beiirk 
wohnlicher  Wohnort.  7.  Stei 
Hausnummer.  8.  Behandelnd 
uraache  (Grund  leiden,  un 
Ursache  [bei  gewaltsamen  1 
Todesart  genau  anzugeben] 
(Jahr,  Monat,  Tag  und  Stat 
Stunde,  wann,  die  Beerdigui 
12.  Anmerkung. 


Tod 


Todtenbeschau-P 
Ortsgemeinde  .  . 
Enthfilt  folgende  Colonn 
l.FortlaufendeNummer; 
(bei  ehelichen  Kindern  Nam 
unehelichen  Name  der  MutI 
Kindern  unter  15  Jahren  jei 
zieh ungs weise  der  uneheliohei 
(bei  Todtgeborenen  beil&ul 
5.  Beligion,  Stand  (bei  Kinde 
ob  ehelich  oder  unehelich);  6.  G 
ort  und  Hauauummer;  T.  St( 
nummer ;  8.  Behandelnder 
9.  Krankbeits-  und  Todesun 
zeit,  1 1 .  Tag  der  Deerdigv 
Beerdigung;  13,  Anmerkuni 
polizeiliche  Vorkehrungen,  i 
falle,  vorgenommene  Obdu( 
Anzeigen  an  die  Behörde r 
griffe,  muthmaassliche  Urea 
morden,  über  die  Ernährung 
1  in gB alter  verstorbenen  Kinde 
wfirtiger  PBege  verstorbenen 


Todtenbeschau-I 

für  die  Zeit  vom 

(Ist    gleich  in  den  Coloat 
mulare  IV.) 


^yr 


—     163     — 


•Erlass  der  k.  k*  Landesregierung  in 
Krain  vom  29.  November  1901,  Z.  20719, 

an  alle  Bezirkshauptmannscbaften, 

betr«iread  die  lErlmnmnn^  einer  neuen  Tedten- 
fe«sciianordBDi»ip  lllr  das  llersofftbam  Krain 
■Bd  cin^r  neaen  Inatrnetlon  für  den  Todten- 

beactaaner« 


In  dem  am  28.  December  1.  J.  aasge- 
gebeDon  Landesgesetzblatte  StQck  XXV,  sub 
Nr.  34,  ist  die  bierämtlicbe  Verordnung  vom 
29.  November  1.  J.,  Z.  20719,  mit  welcher 
eine  neue  Todtenbescbaaerdnung  und  eine  In- 
stmction  für  die  Todtenbeschauer  erlassen  wird, 
zur  YeröfiTentliebung  gelangt. 

Die  k.  k.  Bezirksbauptmannschafc  wird 
aaf  die  Verordnung  mit  dem  Auftrage  auf- 
merksam gemacht,  wegen  Durcbführuug  der- 
selben nunmehr  unverzüglicb  das  Erforderliche 
einzaleiten. 

Bis  zum  I.April  1902  haben  sich  sämmt- 
Uehe    Todtenbeschauer    und     deren  eveutuelle 
Stellvertreter    mit   je    einem  £zemplar*e    dieser 
Verordnung  zu  versehen,  bis  dahin  haben  auch 
diese  Organe    im    Sinne  des    §  7    der  Todten- 
.  beschauordnung  das  Gelöbnis  abzulegen,  bis  zu 
diesem  Zeitpunkte    hat  demnach,    soweit    dies 
nur  mSglibh  ist,  auch  die  BestelluDg  der  Laien- 
todtenbeschauer    nach    Erfülluug    der    im    §  6 
der  Todtenbesehauordnung    angeforderten  Vor- 
bedingungen    —    eingehende     Belehrung     und 
Unterweisung    der    Laientodtenbeschaner    über 
ibre  Agenden,  Pflichten  etc.  durch  die  Districts- 
Irzte  —  zu  erfolgen. 

Die   zum  Zwecke    der    Durchführung    der 
Torgenannten    hierämtlicheQ  Verordnung  erfor- 
derlieben Drueksorten    (Formular  I    bis   inclu- 
sive lY),   welche    die  Gremeinden  den  Aerzten 
(Formulare  I)  und  den  Todtenbeschauern  (For- 
mulare II— IV)  laut  §  14    der  Todtenbesehau- 
ordnung unentgeltlich  beizustellen  haben,    sind 
^i  der  hiesigen  Druckereifirma    Klein  &   Co. 
erbftltlich;   die  Preise  dieser  Drucksorten,    wie 
sucb   der    ebendort     im     Verlage     gehaltenen 
Sooderabdrücke  der  Todtenbesehauordnung  und 
der  Instnietion  für  die  Todtenbeschauer  werden 
nin^rzeit  noch  mitgetheilt  werden. 


Laut  §  6  der  Todtenbesehauordnung  hat 
die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  ein  Verzeich- 
nis über  die  Todtenbeschauer  anzulegen  und 
zu  führen,  zu  welchem  Zwecke  eine  Anzahl  der 
hiefür  bestimmten  Drucksorte  mitfolgt;  mit. der 
gleichfalls  an  verwahrten  Drucksorte  (Formular  V) 
sind  die  Gefneinden  unter  entsprechender  Unter- 
weisung über  die  Verwendung  dieser  Rapports- 
tabelle zu  betheilen. 

Beide  diese  Drueksorten  können  künftighin 
im  Bedarfsfalle  unentgeltlich  von  der  hiesigen 
Hilfsämterdirection  bezogen  werden. 

Im  Sinne  des  §  8  der  mehrcitirten  Ver- 
ordnung hat  nunmehr  die  Gemeinde  den  Todten- 
beschauer für  seine  Mühewaltung  zu  entschä- 
digen, und  darf  letzterer  von  den  Parteien  eine 
Entlohnung  weder  verlangen    noch    annehmen. 

Diese  Bestimmung  wolle  die  k.  k.  Bezirks- 
hauptmannschaft den  Gemeinden  unter  Hinweis 
auf  das  Gesetz*  vom  8.  November  1901, 
L.  G.  Bl.  Nr.  33,  betreffend  die  Regelung  der 
Todtenbeschaugebühren,  ganz  besonders  her- 
vorheben und  auch  deren  genaue  Einhaltung 
überwachen. 

Sämmtliche  Pfarrämter,  als  Matrikenämter, 
wurden  zwar  mit  je  einem  Exemplare  des  ein- 
gangs erwähnten  Landesgesetzblattes  bereits 
von  hier  aus  betheilt,  doch  wolle  die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaft  nicht  versäumen,  dieselben 
unter  Mittheilung  des  Namens  und  Wohnsitzes 
der  bestellten  Todtenbeschauer  und  deren 
Stellvertreter  mit  der  Einladung  zur  Mitwirkung 
bei  der  Durchführung  dieser  neuen  Verordnung 
zu  begrüssen. 

Es  erscheint  wohl  selbstverständlich,  dass 
in  gleicher  Absicht  auch  die  Gemeinden,  be- 
ziehungsweise die  Districtsärzte  heranzuziehen 
sind. 

Ueber  das  im  Sinne  vorstehender  Weisungen 
dortamts  Verfügte  ist  unter  Vorlage  einer 
Abschrift  des  Verzeichnisses  der  Todten- 
beschauer bis  längstens  1.  Mai  1902,  anher  zu 
berichten. 

Späterhin  sich  ergebende  Aenderungen  im 
Stande  der  Todtenbeschauer  sind  am  Schlüsse 
eines  jeden  Jahres  anher  zur  Kenntnis  zu 
bringen. 


Fonnnlwe 

Polit.  Bezirk 

Verieichnis  der  Tod  t  enbea  eh&aer. 
(lo  Coloiin«ii):  1.  Vor-  nad  Znnsme; 
2.  Älter;  3.  Charakter  (BescbtftiguDg);  4.  Wohu- 
oit  (a«m«iDdo,  Ortschaft,  Hune-Nr.),  «d  1—4: 
dei  TodtonbeschanerB ;  5.  Zahl  und  Oatom  des 
abgelegten  OelübDiaaes;    (>.  Beseichimng  (Ort«- 


gemeiade,  bei  Zuveltnng  von 
Angabe  der  Ortocbaften)  det 
iprengela;  7.  Eiavobnerzal 
beachangprengels;  6.  Anmet 
Stellvertreter  lind  gleichfalls 
niasa  aufzunehmen,  und  Bin 
stfindige  Stellvertreter  in  der 
bezeichnen.) 


MKUieilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen 

stand  der  Peat  nnd  Haaasn&hmen  gegen  dieselbe.  Türkei.  Ueber 
ObeTBten  SanitfitBconeeiU  wurde  die  Quarantaine  für  HetkQufte  aus  Aegypten 
herabgesetKt. 

Bratüien.  (S.  147.)  Id  Rio  de  Janeiro  wurden  in  der  Woche  vom  H 
2  neue  Pesterkrankungea  cooatatirt. 


Cholera.  Arahim.  (S.  147.)  In  Medina  wurden  vom  16.  bU  24.  MSrz 
vom  18.  biB  24.  Märe  523  nnd  in  Djeddah  in  dem  gleichen  Zeiträume  17  Tod< 
aasgewiesen.  Seit  Beginn  der  Epidemie  sind  in  den  genannten  StSdten  inBgei 
aonen  (zum  weitaus  grösBten  Theile  Pilger)  dar  Krankheit  erlegen. 

Philippinen.  In  Manila  ist  laut  tel^raphischer  Mittheilung  vom  S 
aaagebrochen. 

Blattern.  Groathnlannien.  Nach  den  vom  „ Reg istrar- General"  verSffen 
antweisen  über  Gebnrten  und  SterbefSlle  in  London  nnd  75  anderen  grossen  I 
(mit  über  50.000  Einwoboern)  (Weekly  Return  of  Birtbs  and  Deaths  in  Loodoi 
tive  other  Great  Towns)  sind  in  den  10  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  2£ 
bis  zum  8.  Marl  1902  an  Blattemto deswillen  auBgewieaen  worden  in  L  o  n  d  o 
34,  39,  64,  54,  64,  75,  80,  Eusammen  53ä.  in  den  Vo  r  a  täd  t  en  Londons  1 
18,  10,  9,  25,  18,  zusammen  123  Blattern  Co  deat^lle.  Die  übrigen  75  StK 
diese  Naehweianngen  geliefert  werden  (mit  Auanshme  jener  acht  SiBdte,  we 
stHdten  Jjondons  gehören),  sind  wfihrend  dieser  Zeit  nahezu  gänzlich  blatternfrc 
in  wenigen  derselben  wurden  vereinzelte  Todesfälle  an  Blattern  ausgewieeen. 
Leicester  1,  Swansea  3,  Rending  3.) 

In  Glasgow  (Schottland)  Bind  vom  26.  Jänner  bis  8.  Mfirz  I.  J.  22  Tode 
verEeichnet  worden;  in  den  ersten  vier  Wochen  des  Jahres  war  daselbst  kein 
zur  Nach  Weisung  gelangt. 

Laut  des  vom  „Rsgistrar- General"  ausgegebenen  Vierteljnhreabe'riehteilber  1 
Geburten  und  Sterbefälle  in  England  und  Wales  (Qualerly  Relurn  of  Maringes,  £ 
waren  in  den  13  Wochen  bis  zum  28.  December  des  Jahres  1901 
1416  Erkrankungen  und  192  TodeafSIle  nnd  in  West  Harn,  einer  Vorstadt 
krankungen  und  4  Todesfiille  an  Blattern  vorgekommen.  Von  den  übrigen  in 
verzeichneten  98  grösseren  Städten  wurden  wfihrend  dieser  Zeit  inageeammt  ' 
(in  20  Orten,  darunter  in  Oj  for  d  36,  in  Li  verp  oo  1  2,  Willesden  8,  T 
und  2  Todesfälle  (je  ein  Fall  in  Pljmouth  und  Liverpool)  ausgewiesen 

FranJcreich.  in  Nizza  (S.  135)  ist  die  Blatternepidemie  neuerdings  in  Zu 
es  wurden  daselbst  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  März  57  Erkrankungen  und 
Blattern  verzeichnet. 

Tennlwoilliclier  Bsduteur:  Ludwig  Werner.  V«rlig  ron  Altred  Holder  in  Wioa.  Druck  lon  FFledrI 
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■cbsB  F«eiillSleD.  -^  Progranim  der  2.  iDternfttion&lBn  Conrerenz  in  BrOasel  lar  BeratbuDg  von  Vorkebmo^n 
gagen  SypbSis  and  Teoerische  ErkraDkncgen.  ~  Ana  den  Yerhandlan^n  der  k.  k.  LandeB-Saiiittiterüthe.  — 
IGahailiiiig«!)  Obti*  Mnitire   VerhiliniMS  und  VeTtügangta  im  AiuLuide,  —  Tenniuihte  Nachrichten. 

Assaninuigsfortscliritte  in  Oesterreich. 
A.  Wasserversorgung. 

Seitdem  dnrch  die  Ergebnisse  der  wisseDscbaftlicIien  Forschung  die  grosse 
hygieDische  Bedeutung  der  Beecbaffenheit  des  Trinkwassers,  sowie  der  Werth  ans- 
reiehender  Metigen  voa  eiawandfreiem  Braucbwasser  erkannt  und  der  Antbeil  des 
Wassers  an  der  Verbreitung  gefUbrlicher  In fectionskraukbeits formen,  namentlich  der 
Cliolera,  des  Äbdominattypbus  und  der  Dysenterie  ausser  allen  Zweifel  gestellt  wurde, 
ist  der  Wasserversorgung,  welcber  schon  im  Alterthume,  wie  die  zablreichen  aus 
^eser  Zeit  herstammenden,  theilweise  noch  erhaltenen  Wasserleitungen  beweisen, 
besondere  Aufmerksamkeit  zugewendet  worden  war,  wieder  der  gebührende  Platz 
in  der  Reibe  der  öSentlichen,  Woblfabrtaainrichtungen  zuerkannt  worden.  Die  Bot 
strebungen  der  Hygieniker  und  Sanitätsbebördeu  nach  Bescbafiung  sanitätsgemässen 
Trinkwassers  wurden  durch  die  grossen  Erfolge,  welche  in  einzelnen  Städten  durch 
Errichtung  von  Wasserleitungen  hinsicbtiicb  der  Besserung  der  Gesundheitsver* 
tiilltnisae  der  Bevölkerung  erreicht  wurden,  namentlich  aber  durch  die  zablreichen 
Vorkommnisse,  welche  die  Lehren- der  Wissenschaft  über  den  Einfluss  des  Wassers 
auf  die  Verbreitung  von  epidemischen  Krankheiten  in  eklatanter  Weise  bestätigten, 
Hl  ausgiebigster  und  wirksamster  Weise  gefördert 

Während  in  früherer  Zeit  Waaserversorgungsanlagen  in  der  Regel  nur  dem  Mangel 
an  Wasser  überhaupt  ihre  Entstehung  verdankten,  und  für  die  Errichtung  vorwiegend 
feuerpolizeiliche  und  wii;tbscbaftliche  Gründe  maassgebend  waren,  wurde  nunmehr 
die  Aufmerksamkeit  der  für  die  Beschaffung  des  Wassers  verpäichteten  Gemeinden  auch 
attf  die  gesundheitliche  Beschaffenheit  desselben  gelenkt.  Die  Nothwendigkeit  der  Bei- 
■tellaiig  nicht  nur  quantitativ  genügenden,  sondern  auch  qualitativ  entsprechenden 
"»ssers  wurde  zuerst  in  den  grossen  dichtbevölkerten  Städten  erkannt,  in  welchen 
nclt  mit  der  zunehmenden  Verunreinigung  des  Grundwassers  der  Mangel  eines  guten 
Trinkwassers  auch  schon  zu  einer  Zeit  fühlbar  machte,  als  die  hygienische  Be- 
ilentuttg  des  Wassers  im  Hausbalte  noch  nicht  gebührend  gewürdigt  wurde,  und  die 
Hebungen     des    Trinkwassers    zu    der    Verbreitung    gewisser    Krankheit'^n    noch 
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Das    Beispiel    dieser   Städte,   die  verbal 

darcb  diese  Einrichtung,  insbesondere  al 
liehen  Verhältnisse  in  denselbei)  bildete 
[Gemeinden,  in  welchen  sich  gleich  missl 
tten  zur  P'olge,  dass  der  Frage  der  Wac 
met  wurde.  Diesen  Umstfinden  ist  es  zi 
e   grosse  Anzahl  von  Gemeinden,   in  w< 

in  Folge  der  stetigen  Verunreinigung 
eologischer  Beschafienheit  des  Bodens  die 
ssers  aus  Brunnenanlagen  nicht  erw 
inlage  centraler  Wasserleitungen  bewerkf 

der  Hygiene  entsprechend  sind  die  ei 
he  Anlagen,  deren  Wasser  für  Genuss' 
inzelnen  Gemeinden,  in  welchen  die  nöl 
aheitliche  Trink-  und  Brauch wsBserl ei tm 
;ene  ^utzwasserleitungen  errichtet, 
'ortschritte  die  Trinkwasserversorgung  in  d« 
it  aus  der  vom  0.  S.  R.  Hofr.  Prof.  Dr.  Max  ■ 
irversorgung  und  Reinigung  der  Oaterreicti 
leru',  welche  in  dem  aus  Anlass  der  Paria 
ler  Mitwirkung  herausgegebenen  Werke  >i 
des  19.  Jahrhunderts*  erschienen  ist 
64  Gemeinden  mit  über  5000  Einwoh 
Igen  bestehen,  allein  74  oder  45'l''/o  ere 
rsehen  worden.  Insgesammt  waren  bis  dal 
XX)  Einwohnern  mit  centralen  Wasserleit 
rink  Wasser  frage  noch  in  vielen  grosse  i 
inanziellen  Gründen  der  befriedigende 
;s  das  Bestreben  constatiren.  die  Trinli 
ssern  und  dem  Bedarfe  der  Bevölkerung 
rauchwassers  zu  genügen, 
der  in  den  einzelnen  Ländern  in  den  I 
sanität^emässe  Wasserversorgung  einen 

Kachstehenden  alle  jene  neu  errichtet« 
Ministerium  des  Innern  durch  die  vorgea 
t,  fortlaufend  mitgetheilt  werden;  im  A 
mt  gewordene  Erweiterungen  und  Re< 
n,  wichtige  Öffentliche  Brunnen-  und  Ciste 
)jecte  von  neuen   Trinkwasserleitnngen  ] 

I.  Böhmen. 

m  Lan des sanitäta berichten  für  Böhmen  w 
rrinkwasserleitungen  und  3  öffentliche  N 
inde  Wasserleitungen  erweitert;  im  Jahn 
Trinkwasserleitungen  24,  die  der  Nutzi 
n  15  bestehenden  Wasserleitungen  ausgt 
1899  errichteten  Wasserleitungen  ist  die 
D,  Die  Quellen  für  die  mit  einem  Kd; 
jserleilung  sind  in  dem  Gebiete  von  Gr 
:fa8st  und  liefern  18  Secundenliter  tadelli 
de  mit  einem  Aufwände  von  240.000^ 
vier  in  die  Leitung  einbezogenen  Quell< 


r 
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iwaldeten  Grebirgsmiilde  des  Olbersdorfer  Rerieres,  IVjKm.  von  der  Stadt  entfernt, 
kd  liefern  4  Seeundenliter  oder  3554  Liter  täglich,  d.  i.  50  Liter  Wasser  per  Kopf 
id  Tag. 

Die  in  Ladowitz  errichtete  Trinkwasserleitung  führt  am  Fnsse  des 
Dentzendorfer  Gebirges  erschlossene  Quellen  in  einer  8  Km.  langen  Leitung  der 
Gemeinde  zu.  Die  Kosten  der  Herstellung  betrugen  300.000  K. ' 

Quellenleitungen  wurden  ferner  noch  errichtet:  in  Postelberg,  Bezirk  Saaz 
(Ei^ebigkeit  2  Seeundenliter  oder  50  Liter  per  Kopf  und  Tag),  Unter-Tann- 
wald, Bezirk  Gablonz,  Bruch,  Bezirk  Dux,  in  Marschendorf  (Ergiebigkeit 
4 Seeundenliter  oder  115  Liter  per  Kopf  und  Tag),  ferner  in  Münchhof,  Bezirk 
Falkenau  und  in  Schönfeld,  Bezirk  Aussig,  inCastalowitz,  Bezirk  Reichenau 
(Kostenaufwand  24.(XX)  ^),  in  Ober-Kosteletz  und  Trubijow,  Bezirk 
Kachod. 

Ln  Kohlenbecken  von  Brüx  sind  in  den  Gemeinden  Maltheuer^,  Ober- 
dorf^ Johnsdorf,  Kammern,  Wiska  und  Bettelgrün  Trinkwasser- 
leitnngen  hergestellt  worden.  Für  Bettelgrün  werden  mittelst  3  Meter  tief  gelegter 
Drainröhren  in  einer  Thalmulde  aus  dem  Gneisschotter  3*5  Secunden}iter  entnommen. 
Die  Drainröhren  sind  durch  eine  wasserdichte  Betondecke  gegeh  das  £indringen 
TOQ  Tageswässern  geschützt. 

Von  den  im  Jahre  1899  vorgenommenen  Erweiterungen  und  Reconstruc- 
tionen  bestehender  Wasserversorgungsanlagen  verdient  die  Erbohrung  zweier  arte- 
sischer Brunnen  in  der  Stadt  Braun  au,  welche  13  Seeundenliter  Wasser  liefern 
and  der  bestehenden  Wasserleitung  angeschlossen  wurden,  an  erster  Stelle  erwähnt 
ru  werden.  Ferner  wurden  erweitert  die  Hochquellenleitungen  in  Aussig  und 
Sobochleben,  in  Chrudim,  Granesau,  Bezirk  Falkenau,  Mies,  2leb, 
Bezirk  Caslau,  Poliöka,  Kosteletz,  Bezirk  Reichenau  (Neufassung  von  Quellen), 
Lomnitz,  Bezirk  Semil  (Ausschliessung  verunreinigter  Quellen),  Turn,  Dux, 
Dobran,  Caslau,  Klattau,  Öestin,  Bezirk  Kuttenberg,  Luditz,  Kaaden 
endlich  die  Grundwasserleiturg  in  Settenz  und  die  Nutzwasserleitung  in  Ne- 
pomuk. 

lieber  die  im  Jahre  1900  erbauten  und  reconstruirten  Wasserversorgungsanlagen 
ist  aus  dem  bezüglichen  Landessanitätsberichte  Folgendes  zu  entnehmen: 

Die  Gemeinde  Loden itz  im  Bezirke  HoPowitz  errichtete  eine  Quellwasser- 
leitung (Aufwand  24.000 -ff),  mit  6  Wasserständern  und  3  Hydranten.  Auch  die 
Gemeinden  Althütten  und  Königshof  wurden  mit  einer  neuen  Trinkwasserleitung 
versorgt,  welche  in  die  Arbeitercolonien  und  in  das  Werkspital  der  Prager  Eisen- 
industriegesellschaft  eingeführt  ist. 

In  Gross-Priesen  wurde  eine  einheitliche  Wasserleitung  mit  einem  Auf- 
wände von  66.000  K  ausgeführt. 

In  Pablo  witz,  Bezirk  Dauba,  hat  eine  neue,  mit  einem  Kostenaufwande  von 
3000  JT  errichtete  Wasserleitung  dem  Wassermangel  abgeholfen.  Im  Bezirke  Hohen- 
msath  wurde  eine  neue  Quellwasserleitung  für  die  Gemeinde  Lui^e  coUaudirt; 
Kostenaufwand  28.000^. 

Die  Stadt  Kupferberg  hat  eine  Hocfaquellenleitung  erbaut,  welche  1*6  Se- 
candenliter  liefert;.  130  Häuser  sind  an  diese  Wasserleitung  angeschlossen. 

Eine  Grundwasserleitung  versorgt  die  Gemeinden  Dubi  und  Oujezd,  Bezirk 
Kladno;  sie  ist  272  Km.  ^^^g»  ^^^  10  Wasserständer,  3  Hydranten  und  liefert  30  Liter 
per  KiJpf.  Das  Wasser  hat  30®  Härte. 

In  der  Stadt  Königgrfttz  wurde  die  neue  Grundwasserleitung  aus  Ploti^t 
im  Februar  1900  eröflFnet;  sie  ist  als  einheitliche  Wasserleitungsanlage  mit  einer  Er- 
giebigkeit von  3000  Cbm.  täglich  und  mit  einem  Kostenaufwande  von  400.000  A' 
proiectirt  Vorläufig  wurde  nur  der  Bedarf  an  Trinkwasser,  öOOHkltr.  täglich,  ein- 
geleitet, so  dass  10  Liter  per  Kopf  entfallen;  es  bestehen  15  Wasserständer.  Die  Rohr- 

16*  . 
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die  zehnfache  Menge  Wassers  2  Meter  tief  eingelegt.  Di 
Adellos,  jedoch  im  Sotnmer  warm,  hat  einen  zu  geringof 
rsrohre  [für  das  redacirte  Quantum  zu  breit  sind,  aod  iat 
jreichend  hoch  liegt.  Einleitung  des  Wassers  in  die  Hatiae^ 
nissen  vorläufig  au^eBchlosaen. 
asserTereorgung  in  der  Stadt  Hbfic  mit  dem  Wasser  d« 
1,  70  Meter  tiefen  Brunnen  ist  der  Benützung  abergeben; 
OCbm.  tftglich.  Für  je  2  Brunnen  besteht  em  Samtfaelreserrmir 
jüftung  und  Enteisenung  des  Wassers.  Von  da  aus  ^rd  dat 
ir  gehoben.  -An  die  Wasserleitung  sind  40  Wasaerständer  uoi 
iBchloBsen;  das  Wasser  ist  3 — 5"  hart,  hat  eine  Temperatne 
otz  der  Enteisenungsein riebt ung  noch  immer  eisenhttldg;  et 
und  in  die  Häuser  eingeleitet.  ■  » 

idlitz,  Bezirk  Komotau,  hat  eine  Grundwasserleitaog  mit 
.000  Ä"  errichtet,  welche  200  Liter  per  Kopf  zuführt;  an  der 
tilbrunnen,  sowie  Hauseinleitungen. 

lg  der  Gemeinde  Platz  im  Bezirke  Komotau  ist  in  jedei- 
lat  4  Strassenhydranten;  sie  liefert  60  Liter  per  Kopf ;  und^ 
L.  In  diesem  Bezirke  haben  auch  die  Gemeinden  Sperber s- 

einheitlicbe  Wasserleitungen  mit  einem  Aufwände  Von 
25.fl0OA'  erbaut.  Letztere  liefert  130Hkltr.  taglick    Sämmt- 

sind  angeschlossen. 

der  Gemeinde  Pschernitz  führt  400Hkltr.  tfiglich  za; 
linde  sind  an  die  Wasserleitung  angescblosGen. 
eitlichen  Wasserleitung  fllr  die  Stadt  Komotau  und  f\ir 
irch  das  in  einer  Tfaalsperre  aufgestaute  Wasser  gespeist  - 
icblusse  des  Berichtsjahres  soweit  vorgeschritten,  dass  die 
irre,  die  Anlage  der  Sandiilter  und  des  Hochreservoirs  fär 
angesehen  werden  konnten.  Diese  Wasserleitung  soll  flir' 
jiter  tür  die  Person  täglich  liefern, 
im  Bezirke  Knttenberg,   auf  einem   Felsenabhange   gelegen, 

ihrer  Trinkwasserversorgung  nur  auf  einen  Brunnen  an- 
erbste  versiegte.  Durch  Wassermangel  gezwungen,  benutzten 
liem  Gebrauche  das  Sazawawasser,  was  zur  Folge  hatte,  dass 
i-egelmilssig  von  Typhusepidemien  heimgeaacht  wurde.  Im 
eine  Vereinbarung  mit  dem  Besitzer  der  dortigen  Herrschaft 
'elcher  Quellen,  1  Km.  weit  von  der  Stadt  entfernt,  gefasst 
1  die  W i rth sc haftsge bände  eingeführt'wurden.  Diese  Trink- 
Liter   per  Kopf   und  Tag  und    hat  4  Wasserständer  in  der 

e  t  e  n  wurde  ebenfalls  Quellwasser  bester  Qualität  eingeleitet. 
lerleitung  der  Stadt  W  ild  enschwert,  welche  SOOOHkltr. 
Uhren  soll,  ist  der  Hauptstrang  bereits  gelegt.  Die  Quelle 
tu  das  Rohrnetz  wurden  22  Wasserständer  Und  41  Hydranten 

1 0   wird    aus    einer  Druckleitung   versorgt,   welche  jius    der 

Wasser   in    die  Stadt   und    in    die  Wirthschaftsgobäude    des 

rt;  das  Wasser  ist  auch  ins   allgemeine  Krankenhaus    einge- 

■t  20  Liter  per  Kopf  und  Tag. 

e  tz  bat  die  Quellen  am  rechten  Uslavaufer  mit  einem  Kosteo- 

eiügeleitet. 
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Die  Gemeinde  Liebst adtl  im  Bezirke   Semil  baute   eine  Qaellwasserieito&(^ 
;  aus  dem  Permsandsteine ;  sie  ist  550  Meter  lang,  hat  4  Auslaufständer  und  H74]Wtai%.  ^' 
lund  liefert  44  Liter  per  Kopf  im  Tage.  -  .,v; 

Für   nachstehend    angeführte    Wasserleitungen,    welche   in    letzter   Zeit   dusefir 
irefÄhrt  worden  sind,  wurden  Subventionen  aus  dem  Landesfonde,    sowie  vom  Sti|at0i^,ij 
aizs  der   Creditpost    »Meliorationen«    des   k.   k.    Ackerbauministeriums    ertheilt:    Ii$' 
Proschwitz  (Kostenaufwand    10.737 ÄJ  und  R abendorf- Wolschen  (Kpstean^ 
aufwand    13.945^,    Bezirk   Böhmisch-Leipa;   in    Kr4sni-Hora    (Kostenaufwanii 
.5600 Z),  in  Lustig- Saar,  Bezirk  Deutsch-Brod;   in  Röhrsdorf,   Bezirk  Öabdj/ 
in  Unter- Ou]ezd,   Bezirk    Leitomischl   (Kostenaufwand  12.589 iT),  iq   Daleäic^^^?^ 
Horka-Mukaio  V,  Bezirk  Münchengrätz  (Kostenaufwand  12.507 -ST);  in  Wod  erad/ 
Bezirk  Reichenau  (Kostenaufwand  4800  iT);  in  Kwaft,  Bezirk  Rokycan  (Kostenlauf^ 
wand  20.576 -£);  in   Kamenißna -Lobko  witz,   Bezirk   Senftenberg  (Kos(tenauf- 
wand  4765 Ä");   in  Zadni  Kopanina-Kosof,  Bezirk  Smichow;  in  Böhmiseh- 
Aicha  undBohuslav,  Bezirk  Turnau;  in  Losdorf,  Bezirk  Tetschen. 

Die   Gemeinde   Kbelnic    im    Bezirke   Pfestitz    erhielt    eine    Subvention    des 
Landes    und    des    Staates    für    die   Errichtung    eines    Gemeindebrunnens    (Aufw^od 

1261ir).  ' 

• 

•D-ie   Reconstructionen   von  Wasserleitungen   im   Jahre    1900   betreffeii 
entweder  bessere   Fassung  der   Quellen   oder    Auswechslung   der    Holzröhren    gegen; 
Eiaenrohre  oder  tiefere  Rohrlegung;   mehrere  Wasserleitungen  wurden  durch  Einbe-    i* 
riehung  neuer   Zuflüsse   erweitert.     So    wurde   in   der   Stadt   Turnau    die    Trinke    ^ 
Wasserleitung  recönstruirt,  indem  2  Wasserbehälter  mit  zusammen  1500  Hkltr.  Fassungs-     ^ 
raiun  gebaut,    gusseiseme  Rohre   gelegt,   Auslaüfstäi^der   und   Hydranten   eingestellt 
wurden.   In  Friedland  wurden  die  schadhaften  Rohre  gegen  äsphaltirte  Eisenrohre  , 
aoBgewechselt.  In  Leitm^ritz  wurde  die  Wasserleitung  durch  Heranziehung  neuer 
Qaelien.  erw'eitert.  In  der  Stadt  Ben  es  chau  wurde  die  Nutz  Wasserleitung  erweitert,    »j 
Kntteüberg   besitzt   eine   alte  Trink  Wasserleitung,   eine   Schenkung   des  Bürgecs 
SmiSek   aus   dem    15.    Jahrhunderte;    da   das  Wasser   fflr   den    Bedarf  ein^  Be-> 
völkernng  von  15.000  Einwohnern  nicht  ausreicht,  wurden  zwei  lyiühlen,  Wiesen  und  ^  *J 
ßrundstücke    am   Bylinabache   angekauft,   und   wurde  hierauf  zur   Erweiterung   der 
Wasseranlage   geschritten.      Die   Stadt   Luditz   hat   eine  Neufassung    der  Quellen, 
<lie  Aul^e    eines    Sammelhehältnisses    und    Legung   asphaltirter    Stahlirohre,    sowie. 
iie  Aufstellung   von  Wassserständern  und  Hydranten  ausgeführt.     Die  Trinkw^sser- 
leitungen   in   L il) o. c h o w i t z,    T e t s c h e n    und    Böhmisch-Kamnitz    wurden 
emeitert.     Die  Quellen   der   städtischen  Trinkwasserleitung   in   Hofowitz  wurden 
neu  gefasst. 

Eine  neue  Nutzwasserleitung  wurde  in  der  Stadt  Pod^brad  errichtet. 
Das  Wasser  wird  aus  Schächten  in  der  Nähe  der  Elbe  gehoben,  durch  Sand  filtrirt 
^d  in  ein   Sanmielbehältnis   mlit    1500  Cbm.    Fassung   eingeleitet.   Auch    die    Stadt     .  ^ll 
Nimburg  hat  mit  dem  Baue  einer  Nutz  Wasserleitung  begonnen.  V' 

Das  Wasserwerk  der  Stadt  Pisek  entnimmt  aus  dem  Wotawaflusse   oberhalb         7 

ier  Stadt  das  Nutzwasser  und  leitet  es  zu  den  Sandfiltern,'  von  wo  es  in    die  Stadt  , 

:    weitergeführt  wird.  »  -; 

V 

Eine  neue  Nutzwasserleitung  ferner  baute  die  Stadt  Z  e  b  r  a  k.  Die  Stadt  Smichow 
lat  das  Projeet  einer  Nutzwasserleitung  vorgelegt;  das  Wasser  wird  aiis  Drainage- 
^liren  gewonnen,  welche  in  das  Ufer  des  neuen  Flosshafens  eingesenkt  sind. 

Die  Stadt  Dobra  im  Bezirke  Neustadt  a.  M.  leitet  Bachwasser  mittelst  Wasser-    . 
'   Widder  ein. 

Von  den    gegenwärtig   in  Verhandlung   stehenden  Trink wasserleitungsprojecten- 
sind  jene,    welche   die   Städte    Prag    und    Reichenberg    mit  sanitätsgemüsseni 
Trinkwasser,  versorgen  sollen,  die  wichtigsten. 
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tige  WasserversorguDgsprojecte  vor,  und  zwar: 

itung  von  100.000  Cbm.  filtrirten  Moldauwassers  täglich 

^sten  voran  schlage  von  17,000.000  Jf. 

ileitung   fiUrirten  Moldauwassera    von  90.000  Cbm^ 

n  12,900,000  if. 

mischen  Sparcasse,  betrefiFend  die  Zuleitung  von  Grnnd- 

Lysa  bis  Melnik.  Nach  diesem  Frojecte  wird  das  benannt« 

ilt.  Ein  Wasserwerk    soll    bei  TouSeft    errichtet    werden 

m   rechten  Elbeufer   von  Lysa   bis   Lhota,   femer    das 

ale  von   Karan^    bis  Sojowitz   aufnehmen.   Das    zweit« 

osteletz   errichtet   werden     und  Grundwasser    aus    den 

ein-Ouiezd  und  aus  den  Seitenthälern  des  Eokofio-  und 

lalh  der  Zuckerfabrik  in  Tonäei^  soll  60.000  Cbm.  liefern 
iB  Detwlproject,  welches   die  böhmische  Sparcasse 

I  die  Verhandlungen  mit  den  Vertretern  der  Stadt  und 
inem  günstigen  Ergebnisse  geführt  hatten,  dem  Statt- 
und  von  diesem  dem  gemeinsamen  Verwaltungsratbe 
^rag  und  der  Stadtgemeinden  Karolinen  thal,  Smichow, 
mittelt. 

Ite  ein  Sachverständigen- Gutachten  Über  den  Stand  der 
gung  der  Stadt  und  der  Vororte  ein,  welches  auf  ein- 
rigen  Untersuchungen  hinwies,  und  die  nachträgliche 
empfahl.  Bezüglich  des  Umfanges  der  letzteren  ist  so- 
reiten  Sachverständigen  eingeholt  worden, 
chenberg  besitzt  zwar  zwei  Röhrenleituogen,.  welche 
brhundert  stammen,  daher  für  die  heutigen  Verhältnisse 
r  keine  Wasserleitung,  welche  jedem  Einwohner  eine 
adellosem  Trinkwasser  gewährleistet.  ' 
ner  solchen  ist  schon  lange  rege  geworden,  und  die 
s  zum  Jahre  IHTi.  Das  Project  des  Ingenieurs  Hubert 
rauf  hinauslief,  durch  Grabung  von  Stollen  aus  dem 
vandfreies  Wasser  zu  erschliessen,  musste  mit  Rücksicht 
roffene  Entscheidung  des  Ministeriums  des  Innern,  mit 
sserinteressenteu  am  JescbkeufusBO  gegen  die  Errichtung 
rae  Folge  gegeben  wurde,'  gänzlich  zurückgestellt  werden. 
ingderFrageins  Auge gefasat,  und  wurden  Verhandlungen 

I I  a  B  wegen  Ueberlassung  von  Quellen  seines  Besitzes 
Borgung  der  Stadt  Reichenberg  eingeleitet,  welche  zu 
ihrten;  derselbe  erklärte  sich  bereit  der  Gemeinde  die 
9,  des  Dreiborns  mit  25,  des  Zechwassers  mit  59,  des 
s  Rehborns  mit  61,  des  OlarflOssels  mit  3'3  und  die 
,  zusammen  mit  548 Secundenlitero,  gleich  4735  Tages- 
von  140.000  Ä'  zur  Verfügung  zu  stellen. 

schätzenswert  he    Grundlage    gewonnen.    Es    wurde    ein 

welches    die    Zuleitung   der   genannten    Quellen   und 

urch    den    bereits    bergestetlten   Machendorfer  Brunnen, 

t,    und   eventuell    durch    eine   Stollenanlage   am  Wolfs- 

Nun  hegen  aber  das  Zechwas^er,  die  Brettsägenquelle, 
er  Machen  dorf er brunnen  derart  tief,  dass  sie  gehoben 
Q    Gefälle    von    lO'/o  J^Ieter   in   der    Neisse    unterhalb 
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Hachendorf  bei  der  Ruine  Hammerstein  benutzt  werdeo  soll,   um  j 
mittelst  Pumpeu anlagen  der  Stadt  EuzuUiten. 

Projecte  fUrTrinkwaBaerleitungen  steben  ferner  noch 
in  Deutsch-Brod,  Gabel  (aus  dem  Falkenberge},  Arnau,  Trauteuau, 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Verordnimg  der  Ministerien  des  Innern 
■nd  des  Handels  vom  26.  M&rz  1902, 

R.  O.  Bl.  Kr.  66, 


Anf  Gmnd  dei  §  6  des  Gcsetkes  'vom 
IG-Jinner  1896,  R.  Q.  Bl.  Nr.  89  ei  1897, 
wird  beitiiDint: 

Die  conceotrirte  Eraigeiare  (Eiaeesig, 
Radiedetaig,  Eaaig-EsMm,  du  Bind  Flüssig- 
k«it«D  mit  eiDsm  Geh  alte  von  miDdeatens 
SOPercent  EasigsSore-H^drat)  iat  von  Gewerbe- 
tigibenden  aar  ia  GeßlsseD  oder  BehältnisaeD, 
welche  mit  einer  deutlichen  Aufschrift  des  In- 
biltea  bezeichnet  aind,  sn  Mhreo  und  von 
jedennuD,  der  dieselbe  besitit,  so  aafzu- 
bewibren,  dass  sie  Personen,  von  denen  nnror- 
öcbtigei  Qebahren  za  besorgen  iat,  nicht  zu- 
l^licb  iat. 

Im  Klein  verkehre  ist  die  concentrirte 
Eniga&Qie  nur  in  gut  verscblosBeDen  Flaschen 
wutnfolgen,  die  die  Aufschrift:  „Concen- 
trirte EaaigsBur«"-  oder  „Essig-Es- 
laut"  tragen  und  in  auffallender  Schrift  die 
Vunang  vor  dem  Genüsse  in  nnverdUnnlem 
Znitande  enthalten. 

Der  KSnfer  darf  cur  Empfangnshme  der 
onctiitrirtaD  EasigaSnre  nur  solche  Peraonen 
RDichtigen,  bei  welchen  un vorsieht igea  Ge- 
hAna  nicht  au  besorgen  iet;  auch  der  Ver- 
^nfer  darf  an  Peraonen,  die  zu  einer  solchen 
^"orguia  offenbar  Anlaas  geben,  concentrirte 
«^gAure  nicht  verRb folgen. 

B«i  Veraen düngen  iat  die  concentrirte 
^uigalure  in  gut  verschlossenen,  vor  dem  Ans- 
"oneo  vollkommen  schützenden  Behältnissen 
•wgttltig  zu  verpacken  und  mit  der  vorer- 
*Uui(en  Änfsehrift  eu  versehen. 


Diese    VerordoUDg    tril 
samkeit. 

Erlass     des    Ministei 

und  Unterricht  im  Eli 

dem    Ministerium    des 

18.  Mftrz  1902,  : 

an    die     Decanate    sBmmtU 
FacuKftten 

b«(reircad    die   Xalaa»nr 

»neaaranleiiUlebe  H«r«rla 

■eben  FM'iIt; 

Zur  Ergänzung  der  Mi 
vom  3.  September  1900,  R 
betreffend  die  Zulassung  v 
medicinischen  Studien  und 
geaammteu  Heilkunde  finde  i< 
mit  dem  Ministerium  des  In 
bezüglich  der  Znlaasung  voi 
ordentliche  Hörerinnen  der  i 
taten  auEUOrdnen: 

1.  Frauen,  welche  auf 
Min  isterial  Verordnung  an 
medicinischen  Facultfit  d. 
Quinquennium  absolvirt,  od 
cinischeo  Doctorgrad  er  wo 
die  Nosthfication  ihres  hu«1 
sehen  Doctordiplomes  an 
Universität  nach  Maaasga 
Minis  terial  Verordnung  vom 
R.  G.  Bl.  Nr.  45**),  erlai 
von  den  Decanen  der  medi< 
vorbehaltlich  der  Zustimmui 
eollegiuma  auf  ein  schriftlif 
massig  belegtes  Ansuchen  b 
Ausbildung     als    nusserordc 

•)  Siebe  Jahrg.  1900  d 
**)  Siehe  Jahrg.  189S  d. 


oileiaDgen  an  den 
Dgelassen  werden.  ' 
be  im  Aaslande  ein 
ciitea  mediciniacfaeB 
'ztliche  Approbation 
bnfs  ihrer  «eueren 
e  die  öaterreichiBcbe 
beaiUen,  auf  ein 
massig  belegtes  An- 
egium  mit  fallweise 
Genehmigung  mm 
lügen  der  medicini- 
deutliche  Hörerinnen 
je  rücksichtlich  ihrer 
Grand  deren  sie  im 
die  Approbation)  er- 
IrwerbuDg  dea  medi- 
D    den     ioländiscben 


Facultftten      Toi^iehriebenen      ADforderaDgen 
entsprechen. 

3.  Auf  Hotchs  ansserordentliche  HSrerinueD 
der  mediciaiscben  Facultfiten  haben  die  allge- 
meinen Stodienvorsch ritten,  insbesondere  ftneh 
der  hierortige  ErUss  vom  6.  Jänner  1831, 
R.  G.  Bl.  Nr.  18,  Pnnkt  3—6,  (betreffend  die 
Inscription  aaaljtndiseher  Aerzte)  sinDgemftaa 
Anwendung  zufinden. 

4.  Die  Zulassung  von  Frauen,  bei  welchen 
die  in  Punkt  1  und  2  dieses  Erlasses  bezeich- 
neten Voran  Bsetzungen  nicht  tu  treffen,  lam 
BesDche  einielner  Vorlesungen  der  noedicini- 
Bchen  Faculiaten  kann  nur  nach  Maaesgabe  der 
hierortigen  Verordnung  vom  6.  Mai  1878, 
Z.  5385,  (Hoepitan (innen)  erfolgen. 

(Verordnungsblatt  des  Minist,  f.  Coltos 
und  Unterricht,  St.  VII.) 


Programm 


onferenz  zur  Berathung  von  Vorkehrungen  gegen 
ische  Erkrankungen,  welche  in  den  Tagen  vom 
itember  1902  in  Brüssel  stattfinden  soll. 


1899  zasamnengetretene  internationale  Confereni  zur  Prophylaxe  der 
m  Krankheiten  hatte  ea  sieb  sur  Aufgabe  gemacht: 
aasenden  Berichten  hinzuweisen  auf: 
r  der  Syphilis; 
'  der  Blcnnorrboe; 

r  Prostitution   für  die  Verbreitung  der  venerischen  Krankheiten; 
r  neben  der  Froatilution  für  die  Verbreitung  der  venerischen  Krauk- 
id en  Momente. 

i  verschiedenen  Lfindern  angestellle  Nachforschungen  au  nntersuchen 
die  Häu/igkeil  der  veiierüchen  Krantheitfn,   die  prophylakiUehen  Mittel, 

Umsichgreifen  zu  verringern  und  die  Verheerungen  ab  zu  schwächen; 
.-  gesetzliche  und  polizeilicbe  Anordnungen  präventiver  oder  repres- 
o/imen;   polizeiliche   Veberwaclatng ;  Hoipitalpfiege;   Unlerrichl,  u.   s.  w. 

über  folgende  sechs  Fragen: 

gegenwfirligen  Reglementirung  einen  Einöuss  auf  die  Häufigkeit  und 
nd  der  venerischen  Krankheiten? 

ation  der  ärstlicheit  Ueienaae/iung  der  Prostitution  verbessert  werden? 
iliesslieh  medicinischcn  Standpunkt  aus  betrachtet  vortbeilhafter,  die 
I  zu  lassen  oder  sie  aufzuheben? 

tire   Organination  der  polizeilichen   Aufsicht  zu  verbessern? 
etzlicben  Maasanahmen  kann  man  die  Zahl  der  Frauen  verringern,  die 
istenzmittel  suchen? 
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6.  Abgesehen  von  Allem,    was    die  Prostitation  betrifft,    welche  allgemeinen  Maäasnahmevi 
könnte  man  anwenden,    um    wirksam    gegen    die  Verbreitung    der  Syphilis  und  der  venerischen 
'Krankheiten  zu  kämpfen?  • 

Zweifellos  ist  die  sociale  Gefahr  der  venerischen  Krankheiten  durch  die  Conferenz  mit 
t  emer  solchen  Klarheit  gezeigt  worden,  dass  jeder  neue  Bericht  oder  jede  neue  Debatte  über 
^  diesen  Gegenstand  überflüssig  ist.  , 

[  Waa  die  in  den  verschiedenen  Ländern ,  gemachten  Enqudten  betrifft,    so    haben'   sie  zahl- 

i  lose  Aufschlüsse  ergeben,  die  insgesammt  eine  wachsende  Verbreitung  der  venerischen  Krank- 
\  heiten  festznstellen  scheinen.  Die  Statistiken^  auf  die  sie  sich,  stützen,  sind  jedoch  sehr  .unvoH- 
,  stindig  und  oft  wenig  beweisend.  Diese  Unzulänglichkeit  führte  daher  zu  dem  von  der  Con- 
'  ferenz  ausgesprochenen  Beschlüsse,  die  Statistik  der  venerischen  Krankheiten  auf  eine  für  alle  Länder 
I    gleidis  einheitliehe  Basis  gestellt  zu  sehen. 

Wie  stark  nun  die  Verbreitung  der  venerischen  Krankheiten  und  wie  gross  der  Erfolg 
der  prophylaktischen  behördlichen  Maassnahmen  in  den  verschiedenen  Ländern  auch  sei,  die 
Aufgabe,  Mittel  zur  weiteren  Besserung  vorzuschlagen  —  eine  Aufgabe,  deren  wesentliche  JPunkte 
in  den  oben  citirten  vorgelegten  sechs  Fragen  formulirt  worden  sind  —  bleibt  in  ihrer  Voll- 
stmdigheit  bestehen. 

Die  Arbeiten  der  1.  Conferenz  haben  für  diese  sechs  Fragen  zahlreiche  Aufechlüsse  er- 
geben und  mehrere  Punkte  von  grösster  Wichtigkeit  klar  gemacht;  so  ist  allgemein  angenommen 
Verden : 

a 

1.  Dass  das  Eingreifen  durch  behördliche  Maassnahmen  in  der  Form  der  Prostitutions- 
reglementirung,  so  wie  Jetst  sie  ausgeübt  wird,  keine  sicheren  oder  wenigstens  keine  genügenden 
Kesultate  ergeben  hat; 

2.  dass  die  Prostitution  der  Minderjährigen  die  gefährlichste  ist  und  zum  Gegenstand 
durchgreifender  Maassnahmen  gemacht  werden  muss; 

3.  dass  die  Organisation  des  Unterrichts  über  venerische  Krankheiten  an  den  Universitäten 
Beformen  erfordert; 

4.  dass  ausserhalb  der  Prostitution  die  Thätigkeit  des  Staates  sich.nützlich  erweisen  könnte 
dnreh  mögliebst  grosse  Verbreitung  der  Kenntnisse,  die  individuellen  und  socialen  Gefahren 
der  Syphilis  betreffend; 

5.  dass  die  Statistik  der  venerischen  Krankheiten  in  allen  Ländern  auf  gl  eich  massigen 
Grandlagen  durchzuführen  sei. 

Ausgehend  von  dem  Vorangegangenen  stellt  das  permanente  Comit6  der  internationalen 
Gesellschaft  für  sanitäre  und  moralische  Prophylaxe  für  den  2.  Congress  folgendes  Programm  auf: 

I.  Oeffentliche  Prophylaxe. 

Vorausgesetzt,  dass  der  Staat  einerseits  die  Pflicht  hat,  die  Gesellschaft  gegen  die  Aus- 
dehnung aller  ansteckenden  Krankheiten,  die  durch  ihre  Häufigkeit  und  die  Leichtigkeit,  mit 
der  sie  sich  verbreiten,  eine  öffentliche  Gefahr  bieten,  zu  schützen,  und  dass  er  anderseits  ausser 
dem  sanitären  Gesichtspunkte  die  Aufgabe  hat,  die  von  ihrer  Familie  verlassenen  Minder- 
jSbrigen  zu  beschützen; 

4 

A.  —  Welche  allgemeinrprophylaktischen  Maassnahmen,  und  zwar  in  Form  von  gesetzlichen 
Beiümmungenf  sind  zu  ergreifen? 

a)  Mit  Bezug  atif  die  Prostitution,  und  zwar: 

1.  betreffs  der  Prostitution  der  Minderjährigen; 

2.  im  Interesse  der  Moralität  und  der  öffentlichen  Ruhe,  wie  der  Öffentlichen  Gesund- 
^<    »pflege; 

^'  gegen  das  Kuppler-  und  Zubälterwesen. 

b)Au88erhalbderProstitution,  undzwar: 

1.  betreffend  den  Schutz  der  Minderjährigen  beider  Geschlechter; 

3.  mit  Beruf  auf  eine  Organisation  einer  kostenlosen  Behandlung  und  Pflege  venerlscb- 
^    nker  aus  öffentlichen  Mitteln;    Einrichtung    von  Versicherungsanstalten   und  Krankencassen; 

3.  betreffend  die  Beaufsichtigung  des  Ammenwesens;  —  die  Ansteckung  durch  Hebammen 
^     Wärterinnen;   —    die  Vaccination;    —    die  Ansteckung  in  Werkstätten,  Fabriken,  Ateliers 

(  .  .  ■ 

i 

] 
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;    —    die  Stellen- VermitÜungsbureaas ;     —    Beaof- 

agang    einer    venerUehen  Krankheit    nicht    nur  *lraf- 

jn,  haäehungmueite  tu  bestrafen? 

eile  Prophylaxe. 

o  vie  die  staaüichen  und  öffentUehen  Behärdtn  pro- 
Bitnog  der  TensrischeD  Krankheiteu  eu  ergreifsD 
pflichtuDg  Itabeti,  an  diesen  Bestrebungen  sich  in 
lie  jede  Berührung  mit  verdKchtigen  oder  bereita 
den,  die  bereut  Kranken,  indem  sie  ihreraeita  Alle« 
e  ermtig liehen  könnte. 

um  die  dazu  notfawendigen  KennliÜMe  anter  dem 
er  der  Jagend  betreffs  der  Individuellen  and  all- 
i  and  Qber  die  directen  und  indirecten  Aniteckniigt- 

Imebtesten  die  individtielU  Prophylaxe  durch  Ein- 
iguittten,    und    cwar    fttr    Peraooen    beiderlei    Ge- 


idlsgen,  auf  welchen  eine  fUr  aUe  Lfinder  brauch- 
möglicht  würde? 

lete  Mittheilangen. 

ifereoE    können  mit  Zuatimmung  des  Comil^  auch 
Znaammeuhang  mit  dem  vom  Comitä  aufgeatellteo 
ittr  Diacnasion  gestellt  werden, 
tacinderen  Sitzung,  soweit  die  Zeit  reicht,   Eur  Ver- 


»r  k.  k.  Landes-Sanitatsräthe. 

ruar    d.  J.  abgehaltenen  Sittnng    wurden  folgende 

ologieehen  Abtbeilung  in  einer  Wiener 
lern  Grunde  notbwendigen  Adaptirungeu  in  diesem 

;nng  zur  Eibumirung    einer  L>eiche    und  Bei- 

u  errichtenden  Gruft. 

Aentekammer    wegen    Hintanhaltung    der    C  a  r- 

ction  fttr  die  Aerzte  nnd  daa  Wartepersonale, 
te  Krankenanstalt  in  Wien. 

iessanittiterath  bat  in  seiner  Sitinng  vom  1.  Fe- 
Ur  die  erledigte  Oberbei  i  r  k  sariteaate  Ue 
s)  und  über  die  Zweckuäisigkeit  der  E  r  r  i  c  h- 
3cbl     (Referent:     Stadtpbjsikaa    Dr.    E,    Stock- 


ig am  15.  Febinar  1902, 

e  Stelle  eines  k.  k.    OberbezirksarKtes    im 
k.  k.  Statthaltereiratb    und  Landeaaanitälsreferent 

en  zu  errichtenden  öffentlichen  Apo.tbeke 

ler    Talgschmelze    in    M.-Oatran.     (Referent; 
Regierungsrath  Dr.  S.  Spitzer.) 


r 
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Tirol  und  Vorarlberg.      In    der   Siteung    vom    1.    Febniar   1.    J.    kamen    nachfelgflaiij 
GegenatfiDde  zur  VerhandluDg: 

1.  Besatzaogsyorschläge  fflr  die  bei  der  Statthalterei  in  Innsbruck  zu  besetzenden 
rinSr-ABsistentenatellen. 

2.  Gutachten  Qber  die  Eignung  einer  Dienerwohnung  im  neuen  pharmakologisoilpif-J 
institiite  nach  Ausführung  des  projeetirten  Lichtschachtes.  t^ 

3.  Gutachten  Aber  die  Einf dhrung  der  Tegminverbände    und  der    aseptiBcheji;^ 
Methode  bei  der  öffentlichen  Impfung.  'M 

.  \'-^\ 
KOstenland.    In  der  Sitzung  am  21.  Deeember  1901  gelangten  nachstehende  Gegenstiade^'; 

inr  Verhandlung. 

1.  Gutachten  über  die  Erweiterung  des   Infeetionsspitales   von  8.  M.  Maddf^d^ j£ 
in  Triest. 

2.  Gutachten  über  das  Project  zur  Errichtung  eines  Krankenpavillons  für  Tub ^^\^'.t 
«alöse  im  Yalle-Oltra.  '     ^^ 

3.  Gutachten  über  mehrere  Recurse    gegen    die   Verleihung   der  Concessiqn   für   4|^  • 
Apotheke  in  Servola  bei  Triest.  ' -  :^ 

4.  Gutachten  über  die  Nothwendigkeit  der  Errichtung  einer  öffentlichen  Apo*- 
theke  in  Lovrana.  ^' 

5.  Gutachten   über    die   Zulässigkeit   der   Benützung   einer    Familiengruft   in   d^/ 
Kirehe  von  S.  Antonio  bei  Medea.  ^ 

In    der    Sitzung   vom    7.   Jflnner    1902    wurde   über   die    Filter  an  lagen   bei   dem  ^^i 
Wasserwerke  der  Aurisina-Gesellschaft  in  Triest  ein  Gutachten  abgegeben.  v^ 

Galizien.    Verhandlungsgegenstände  in  der  Sitzung  am  21.  Jttnner  1902. 

1.  Vorschläge  für  die  .Verleihung  der  Apothekerconcessionen  in  Rabka,  Bezirk  ": 
My^ienice,  in  Borynia,  Bezirk  Turka  (Referent:    Sanitätsrath  Docent  Dr.    Seh  ramm)    und  in 
Kotacsjce,  Bezirk  Jas^o.  (Referent:  k.  k.  Regierun gsrath,  Sanitätsrath  Dr.  0  p  o  1  s  k  i.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Angelegenheit  der  Errichtung  einer  öffentlichen 
Apotheke  in  Kiiniow,  Bezirk  T^umacz.  (Referent:  Sanitätsrath  Docent  Dr.  Schramm.) 

3.  Begutachtung  der  Pläne  eines    Sanatoriums    für    tuberculöse    Kranke   ii^ 
Zakopane,    Bezirk    Neumarkt.    (Referent:    k.    k.    Hofrath    und  Landessanitätsreferent   Dr.    Me-   .i; 
ranowicz.)  «i] 

Bukowina.    In  den  Sitzungen  vom  3.  Deeember  1901  und  vom  23.  Jänner  1902  wurden 
Aber  nachstehende  Gegenstände  Berathungen  gepflogen: 

1.  Besetznngsvorschlag  einer  erledigten    k.  k.    Bezirksthierarztesstelle.    (Refe- 
tent:  Jjandesregierungsrath  Dr.Kluczenko.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  Über  die  Art   der  Handhabung  des    Salzverschleisse s. 
(Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Lazarus.) 

3.  Gutachtliche   Aeusserung   über    die  Maassnahmen    bei  Activirung    von    Baracken* 
•  pitftlern  des  „Rothen  Kreuzes".  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Rudnik.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Bestellung  von  Schulärzten.  (Referent:   Sanitäts- 
rath Dr.  M  a  y  e  r.)  '  :^ 

5.  Gutachtliche   Aeusserung,    betreffend    die    sanitäre    Ausgestaltung    der  Stadt        .i!' 
Czemowitz.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Stock  low.) 

6.  Gutachtliche  Aeusserung,  betreffend   die  Errichtung    einer    Wasserversorgung s- 
anlage   in    der  Gemeinde  Czinken.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Lazarus.)  .-, 

7.  Gutachtliche  Aeusserung  Über  den  Entwurf  einer  Badeordnung  und  Instruction 
für  das  Personale  in  einer  Kaltwasserheilanstalt.  (Referent :  Sanitätsrath  Dr.  Rudnik.) 

8.  Discussion    über    den|  Jahressanitätsbericht    für    die  Jahre  1899    und   1900. 
(abgeleitet  vom  Sanitätsrathe  Dr.  P  hilipo  wicz.) 


V 
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I  ittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand    der  Pest    und  MaaRsnahmen   gegen  dieselbe.     Aegypten.  (S.  147.)  In  der  Woche 
^*  n  13.  bis  19.  März  wurden  inKomelnur    ö^in    Nahtail;    inDecheneh    2  und  in 


rei)  2,  in  der  folgendeD  am  26.  U&te  abgelaafeacB 
1,  DecheDehl5,  BenhAäntidiitKkrsefaiflb 
rankuDgeD  coiuCatirt. 

nb&y  sind  io  den  2  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom 
i  Erkrankungen  und  698,  856  TodeafSUe,  in  C  *  I  c  n  1 1  & 
1.  MärE  201,  415  Erkrankungen  und  176,  349  Tod««- 
:hen  vom  15.  bis  28.  Februar  4ä,  66  Todeaälle  an  Peat 


um  25.  März  wurden,  inagesammt  40  Erkrankungen  ui  ■ 
.nge  beobacbtet.  In  den  letzten  3  Tagen  vom  23.  bü  "i 
e  Eur  Anzeige  gelangt. 

hn  Tagen  vom  23.  Februar  bii  8.  Mtrc  sind  ebenso  wie  in     I 
e  Erkrankungen  an  Pest  nicht  beobachtet  worden.     Am 
1  DCfEli  ein  Pestkranker  (tn  Capstadt)  in  Behandlung. 

)  Nach  den  Torliegendan  amtlichen  Ausweisen  Ober  den  ', 
iaaelbHt  in  den  Wochen  vom  10.  hie  16.  November,  vom 
bis  18.  Jänner  1.  J.  je  1  Fall,  in  den  Wochen  vom 
i.  Februar  4,  somit  ioegeeammt  12  Pestfillle  aasgeiries«n. 
a  der  letzten  Bericbtswoche  2  gestorben  nnd  1  genesen, 
lg  verblieben. 

(S.  164)    wurde  ia    der  Woche    vom    26.  Febmar    bis 


dnung  vom  23.  Februar  1902,  Nr.  5,  wurden  nach  An- 
luf'Grnnd  der  Bestimmungen  der  Venediger  Convention 
lungen,  welche  zum  Zwecke  der  Abwehr  der,  Pest  bis- 
sammenfasseud  kundgemacht.  Dieselben  lauten: 
I  aus  Hafen,  mügeo  diese  pestverseucht  sein  oder  einem 
i&ren,  in  der  sich  von  der  genanoteo  Krankheit  betroSsDO 
Verkehre  im  Käuigreiche  zngelasseu  werden,  und  sofort 
.nititre  Bevlaion  aller  Personen  an  Bord  und  die  Des- 
gten,  für  den  persönlichen  oder  hAuslicben  Gebranch 
:er8  hat  sich  der  Hafenarzt  durch  genaue  UnlersncbuDg 
ibrend  der  Ueberfahrf  eine  auaaerge wohnliche  Bterblich- 
h  ntUBS  das  Sodwasser  dieser  Schiffe  nach  vorheriger 
Trinkw asser vorrath    an  Bord  durch    gutes  Trinkwasser 

iriften  Anwendung  2U  finden: 

in    Bord    haben    und     mit    einem    Desinfectlonsapparate 
ehre  zagelassen,  weun  der  Arzt  unter  Eid  erklftrt; 
-sönlicben  oder    häuslichen  Gebrauch    oder  Gepäck    erat 
geschifft,  oder  daas  diese  Gegenstände  an  Bord  sorgfU^g 

ir  während    der  Ueberfahrt   weder    ein  Pest-,    noch    ein 

eine    anssergewiihn liehe  Sterblichkeit   der  Ratten  -  nicht 

n    Bord    haben,    aber   eines  Desinfeetionsapparates    ent- 
gelassen,   wenn  aus  dem    eidlichen  Erklären    des  Arstes 

■  häuslichen  Gebrauch  bestimmte  Effecten    oder  Gepäck- 

nfection  eingeschifft  wurden; 

art,  noch  während  der  Reise  ein  Peat-  oder  pestverdfich- 

ausserge  wohn  liehe  Hatten  sterblichheit  beobachtet  wurde. 


^  •-  '  ' 


r  •' 


-r-       177       — 

.  IIL  Schiffe,  welehß  weder  einen  Arzt  an  Bord  baben,.  noch  einen  Desinfectionsapparat 
besitzen,  aber  eine  unverdächtige  Ueberfahrt  hatten,  werden  zum  freien  Verkehre  zugelassen, 
nachdem  die  im  ersten  Absätze,  dieses  Artikels  bezeichneten  Maassnahmen,  sowie  alle  andereif, 
welche  die  Sanit&tobehÖrde  zar  Sicherung  vollkommen  gesunder  Verhältnisse  des  Schiffes  etwa 
in  besonderen  Fallen  füi*  nothwendig  erachten  sollte,  durchgeführt  sind. 

Art.  2.  Schiffe,  auf  welchen  zur  Zeit  der  Abfahrt  oder  während  der  Fahrt  Pestfälle  oder 
pestverdächtige  Fälle  vorgekommen  sind,  können  zum  freiep  Verkehre  zugelassen  werden,  nach- 
desL  alle  im  ersten  Absätze  des  ersten  Artikels  vorgeschriebenen  Maassnahmpn  durchgeführt 
warden,  und  unter  Beobachtung  der  folgenden  weiteren  Bedingungen: 

I.  Schiffen  mit  Arzt  und  Desinfectionsapparat  wird  der  freie  Verkehr  gestattet,  wenn 
der  Artt  unter  Eid  erklärt,  dass  seit  dem  Tode  oder  seit  der  vollständigen  Genesung  der  Kranken 
wenigstens  12  Tage  verstrichen  sind;  dass  die  Desinfection  der  Effecten  und  Gegenstände,' 
welche  den  Kranken  and  den  Personen,  welche  diese  pflegten  oder  mit'  ihnen  in  Berührung 
kamen,  gehören,  desgleichen  der  Räume,  in  denen  die  Kranken  gepflegt  wurden,  vollzogen  ist 
und  dass  an  Bord  keine  ausserge wohnliche  Rattensterblichkeit  beobachtet  wurde.  v 

II.  Schiffen,  welche  einen  Arzt  an  Bord  haben,  aber  keinen  Desinfectionsapparat 
besitzen,  wird  der  freie  Verkehr  nur  gestattet,  wenn  aus  dem  eidlichen  Erklären  des  Arztes 
lieh  ergibt,  dass  seit  dem  Tode  oder  der  vollständigen  Genesung  der  Kranken  wenigstens 
12  Tage  verflossen  sind,  dass  die  im  vorhergehenden  Punkte  erwähnte  Desinfection  mit  chemi- 
lehen  Agentien  durchgeführt,  und  dass  an  Bord  keine  aussergewöhnliche  Rattensterblichkeit 
beobachtet  wurde. 

ni.  Bei  Schiffen,  welche  weder  einen  Arzt,  noch  einen  Desinfectionsapparat  .  besitzen, 
bei  denen  es  aber  zutrifft,  dass  sie,  wenn  auch  vor  12  Tagen,  einen  pestverdächtigen  oder  Pest- 
fall an  Boid  hätten,  findet  die  Zulassung  zum  freien  Verkehre  statt,  nachdem  dieselben  behufs 
Zorückhaltung  während  der  ganzen  für  die  Desinfection  und  für  Sicherstellung  ihrer  vollständigen 
Assanirung  notli wendigen  Zeit  einer  Sanitätsstation  überwiesen  wurden« 

Art.  3.  Alle  Schiffe,  welche  bei  der  Ankunft  Pest-  oder  pestverdächtige  Fälle,  haben  oder 
solche  vor  weniger  als  12  Tagen  hatten,  sind  ohne  Ausnahme  nach  einer  Sanitätsstation  zu 
Terweisen,  um  sich  daselbst  allen  Vom  Ministerium  des  Innern  von  Fall  zu  Fall  -vorzuschreibenden 
Maassnahmen  zu  unterziehen. 

Art.  4.  Nach  Zulassung  der  Schiffe  zum  freien  Verkehre  sind  alle  ausgeschifften  Individuen, 
Bowohl  Reisende  als  Angehörige  der  Mannschaft  seitens  der  zuständigen  Präfectur  mit  einem 
nach  dein  beiliegenden  Muster  (Anlage  A)  ausgefertigten  Reisescheine  zu  versehen  und  tele- 
graphisch  den  Vorstehern  der  Gemeinden,  wohin  sie  sich  begeben,  anzuzeigen  behufs  ihrer 
sanitären  Ueberwachung  bis  zum  Ablaufe  von  vollen  10  Tagen,  gerechnet  bei  den  im  ersten 
Artikel  erwähnten  Schiffen  von  dem  Zeitpunkte  der  Abreise  aus  dem  letzten  verseuchten  Hafen, 
bei  den  im  zweiten  Artikel  bezeichneten  Schiffen  vom  Zeitpunkte  der  Landung  in  einem  Hafen 
oder  Stapelplatze  des  Königreiches. 

Die  Ueberwachung  darf  niemals  in  Absonderung  und  Beschränkung  der  freien  Bewegung 
bestehen,  sondern  lediglich  in  einer  täglichen  ärztlichen  Untersuchung  zum  Zwecke  der  Fest- 
stellung des  Gesundheitszustandes  der  Person  und,  falls  diese  vor  Ablauf  .des  Termins  Weiter- 
reisen sollte,  der  Anzeige  derselben  ah  den  Vorsteher  der  6emeinde  des  neuen  Reisezieles  behufs 
Fortsetzung  der  Ueberwachung  bis  zum  Ablaufe  der  10  Tage. 

Art.  5.  Alle  aus  verseuchten  Häfen  kommenden  Schiffe  sind  bei  ihrer  Landung  in  einem 
italieniBchen  Hafen  nach  Anordnung '  und  unter  Aufsicht  der  Hafenbehörde,  welche  die  strenge 
Dorehfdhrnng  zu  überwachen  hat,  den  folgenden  Maassnahmen  zu  unterwerfen: 

a)  Die  Ankerketten,  und  die  Sicherungstane  müssen  vom  Zeitpunkte  der  Verankerung 
oder  Vertaudng  bis  zu  jenem  der  Abfahrt  beständig  mit  Vorrichtungen,  welche  geeignet  sind, 
den  Schifisratten  die  Ausw'anderung  vom  Schiffe  zu  versperren,  versehen  sein  (z.  B.  Dorp- 
stauden,  Trichter  mit  weiter  Oeffnung  etc.); 

b)  Brücken  zur  Verbindung  zwischen  Schiff  und  Hafendatam  dürfen  nur  bei  Tage  und 
v&hrend  der  zur  Ausschiffung  der  Reisenden,  sowie  der  Waren  unumgänglich  nothwendigen  Zeit 
gelegt  werden.  Während  der  Nacht  muss  das  Schiff  in  einer  von  der  Hafenbehörde  festzu- 
setzenden, keinesfalls  wen^er  als  5^  Meter  betragenden  Entfernung  vom  Hafendamme  ge- 
iialten  werden; 

c)  nach  Ausschiffung  der  Waren  ist  mit  der  Tödtung  der  Ratten  durch  Entwicklung 
^on  Stickgasen  oder  durch  andere  in  besonderen  Instructionen  vorzuschreibende  Mittel  vor- 
'^gehen;  die  Rattencadaver  sind  zu  sammeln  und  zu  verbrennen; 


liffarSume  stammeode  Kehricht  iit  BorgfiUtig 
Artikeln    angeoidueten   Maaes 


rseuchte  Hafen  angelaufen  haben,  daselbst 


lu  hielten  Schifie: 

1  welche  Waren,  ausgenommen  die  im  Pnnkte  e) 

uchaft  und  Eeieende  anderer  ProrenieoE  da« 
anderen  Weise    mit    dem    genannten  Hafen    in 

Lrf  aaf  der  Beiae  Lebenamittel,  Kofaleo  nnd 
uhrte  PoBteonespondeoE  (aaigenommcn  Pakete 

in  zw  Verbindung  mit  dem  Hatendamme  nicht 
geeigneten  Vorrichtungen  versehen  haben,    am 

und  grösserer  Vergewisserung  mQssen  die  in 
itinngen  aus  dem  Erklären  des  Arztes,  fslli 
■  dem  vom  CapitSn  geführten  Schiffstagebncb« 

Ibrten  Maaasnahmen  müssen  die  ein  heim  ischea 
ilaufen,  oder  auf  welchen  w&hrend  der  lotsten 
EU  Zeit  für  Vertilgang  der  SchiSsratten  in  der 
rge  tragen,  indem  zu  dieeem  Zwecke  wenigateu 
LÜen  Waren  entladen  wird.  Für  die  Befolgung 
>nch  und  bei  Abgang  eines  solchen,  das  Sebiffs- 
lifEieigenthamer    und    der    das  Schiff   führende 

en,  über  Ansuchen  der  Schiffahrtsgesell schaffen 
iraeuchten  Circnmscriptionen  kommen  und  einen 
der  Begierung  eingeschifft  werde. 
I  die  Verpflichtung  zur  Entleerung  ■  des  Sod- 
rührt  wird,  bei  der  Ankunft  von  der  sanitSren 
actionsmaassregeln  enthoben,    soferne    ans    dem 

md  der  Ueberfahrt  wirkliche    oder   verdKchtige 

itienischen  Hafens  Torausgegaugeoen  24  Standen 
^r    persönlichen    nnd    häualichen  Gebrauch    be- 
fsicbt  vollzogen  wurde; 
geschifiten  Personen  genau    und  mit  günstigem 

iserge wohnliche  Sterblichkeit    der  Ratten    nicht 

Patente,  welche  aber  unverdttchtige   Ueherfahrt 

i  Artikel  4  und  5  Anwendung  finden,  über  Ent- 

in    den    vorhergehenden    Artikeln  festgeietsten 

inn  sich  ergibt: 

n    die    Peatrklle    sich 

irtragnngen,   welche  mil 

cur  Hintanbaltnng  einer  Verbreitung    der  Pest 

mehten  Circamsoriptionen  kommenden  Schiffe  ist 
ans    Dienstesrticksichten,    in    der  Bagel    nicht 

esinfectionsapparate  besitzen,  und  welche  einen 
rerden    gemfias   Artikel   II    des   Qeaetaee    vom 


r 


—     179    —  ^%y. 


1 , 


31.  Jfinner  1901,  Nr.  23  nnd  ÄTtikel  115  u.  ff.  der  Verordnang  vom  10.  Jnli  1901,  Nr/871^^ 
der  im  Artikel  8  der  gegenwärtigen  Verordnang  Torgeaehenen  Behandlang  anterworfea '  oitfl^j 
Beobaehtnng  aller  Bedingangen  und  Vorsichtsmaassregeln,  welche  dieser  Artikel  bestimmt.   > 

Art.  12.  Aasserden  in*den  vorhergehenden  Artikeln  angeordneten  Maassnahmen  kSnfttiii  |^ 
nach  dem  Falle  andere  besondere  Vorkehrungen  in  Anwendung  gebracht  werden  bei  SoUftmoi^^^ 
irelche,  wenn  sie  auch  an  verdächtige  Ueberfahrt  hatten, 

a)  keinen  Arzt  und  keinen  Desinfectionsapparat  besitzen;  '  "..^t 

b)  eine  grosse  Zahl  von  Personen  in  nicht  genügendem  Reinlichkeitszustande  an  Bord  biabei||:^;^^ 

c)  nicht  günstige  allgemeine  hygienische  Verhältnisse  aufweisen; 

d)  vor  der   Abfahrt    aus    dem    verseuchten  Hafen    der    im  Capitel  IV,  1    der  Venedigw-x 
Gonvention  vom  19.  März  1897  vorgeschriebenen  Behandlung  nicht  unterzogen  wurden;  Z^- 

e)  während  der  Ueberfahrt  eine   aussergewöhnliche  Rattensterblichkeit    hatten;    oder   wott 
▼eichen  bei  der  Ankunft  eine  bedeutende  Zahl  aus  verdächtiger  Ursache  verendeter  Ratten  vor-  n«- 
gefonden  wird; 

f)  endlich  andere  erschwerende  Umstände  aufweisen. 

Art.  13.  Verboten  ist  die  Einfuhr  der  folgenden  wie  immer  hergestellten,  sowie  aueh  in 
Postpaketen  enthaltenen  Waren,  welche  direct  oder  indirect  aus  pestverseuchten  Circumscription'en 
kommen : 

a)  nicht  neue  Effecten  für  den  persönlichen  und  häuslichen  Gebrauch,  ausgenommen 
Reisegepäck; 

b)  Hadern,  gebrauchte  Säcke,  benützte  Teppiche  und  Stickereien; 

c)  frische  rohe  Häute  und  andere  animalische  Abfälle  und  Rohproducte,  wie  Fett, 
Därme  etc. 

Anf  die  in  getheerten  Säcken  verwahrte  Postcorrespondenz  (Pakete  und  Mustersendungen 
aoigenommen)  findet  keine  beschränkende  Behandlung  Anwendung. 

Art.  14.  Die  in  den  vorhergehenden  Artikeln  erwähnten  sanitären  Maassnahmen  müssen 
aoaschliesslich  in  den  Häfen  von  Genua,  Livorno,  Neapel,  Brindisi  und  Venedig  für  den  Con- 
tiDent,  nnd  in  jenen  von  Palermo,  Messina  und  Catania  für  Sicilien  durchgeführt  werden. 

Die  Verrichtungen  selbst  sind  bei  Tag  vorzunehmen  und  in  der  Regel  im  ersten  ange- 
laufenen Hafen. 

In  den  später  angelaufenen  Häfen  beschränken  sich,  wenn  sich  während  der  Ueberfahrt 
seit  dem  Verlassen  des  ersten  berührten  Hafens  nichts  Abnormales  ereignete,  unter  Anwendung 
der  Bestimmungen  der  Artikel  4,  5  und  10  die  sanitären  Maassnahmen  auf  die  ärztliche 
Revision  der  Personen  an  Bord  und  auf  Desinfection  der  auszuschiffenden  Effecten. 

Art.  15.  Gegenüber  Schiffen,  welche  aus  einer  verseuchten  Circumscription  kommen,  dürfen 
kerne  beschränkeuden  Maassnahmen  verfügt  werden,  wenn  sich  herausstellt,  dass  sie  diese 
wenigstens  5  Tage  vor  Feststellung  des  ersten  Pestfalles  verlassen  haben. 

Art.  16.  Die  früheren  Seesanitäts- Verordnungen  vom  8.  Mai  1897,  Nr.  3,  vom  15.  Juli  1897, 
Nr.  6,  vom  12.  Juni  1899,  Nr.  6,  vom  16.  Juni  1899,  Nr.  7,  vom  24.  Jänner  1900,  Nr.  1, 
vom  1.  März  1900,  Nr.  8,  vom  7.  April  1900,  Nr.  10,  vom  9.  Juli  1900,  Kr.  20  und  vom 
10.  August  1901,  Nr.  11,  werden  aufgehoben,  und  tritt  die  gegenwärtige  an  Stelle  derselben.^ 

Die  im  Artikel  4  erwähnten  sanitären  Reisescheine,  welche  aus  Juztaheften  ent- 
noumen  nnd  fortlaufend  numerirt  werden,  enthalten  die  Personsbeschreibung  des  Reisenden, 
^«flsen  Namen,  Geburts-  und  Wohnort,  Angabe  des  Ein-  und  Ausschiffungshafens,  Reiseziel  und 
folgende  Bemerkung  : 

„Herr  .  .,  welcher  gemäss  der  Seesanitäts- Verordnung  vom  23.  Februar  1902,  Nr.  5, 
wSbrend  der  Dauer  von  .  .  Tagen  der  sanitären  Ueberwachung  unterstellt  werden  mnss,  ist 
verpflichtet,  sich  dem  Vorsteher  oder  Sanitätsbeamten  der  Gemeinde  des  Reisezieles  und  jeder 
TOD  ihm  bezeichneten  Gemeinde,  in  welcher  er  aich  während  der  Reise  aufhalten  wird,  innerhalb 
24  Stunden  nach  seiner  Ankunft  in  jedem  dieser  Orte  zu  melden,  und  zwar  bis  zum  Ablaufe 
▼OB  .  .  Tagen. 

Wer  dieser  Verpflichtung  zuwiderhandelt,  wird  der  Gerichtsbehörde  angezeigt  behufs 
^Wendung  der  Straf  Bestimmung  des  Artikel  50*)  des  Gesetzes  vom  22.  December  IbSS^ 
Nr.  5849  (Serie  3),  betreffend  den  Schutz  der  Hygiene  und  öffentlichen  Gesundheit.^ 


*)  (Geldstrafe  bis  zu  600  Lire  und  1—6  Monate  Gefängnis. 


Auf  der  Bticlaeite  dea  aaniUlrea  ReisescheiDse  Verden  von  den  Gemeind« 
der  Äufenthsitsorte  die  erfolgte  Meldung,  der  conststirte  GsiundheitSEUaUnd  und  < 
AbmelduDg  beKtlitigt. 

Cholera.  Arabien  (S.  164).  Vom  25.  big  28.  Harz  varden  in  Mekka  62 
dab  34;  vom  29.  bia  31.  März  in  Mekka  73,  Id  Djeddah  70  Todeaftlle  an 
i^ichnet.     Ana  Medina  iat  kein  weiterer  Cbolerafftll  gemeldet  worden. 

Aeg^lM.  In  El  Tor,  der  Q Daran taineatation  für  die  aus  dem  Hedjaz  sorl 
Pilger,  sind  naeb  einer  Meldung  vom  2.  April  4  CboleratodeBfälle  vorgekommen. 

Blattern,  Frankreich  {S.  164).  In  Nizza  sind  in  den  acht  Tagen  vom  15. 
&8  Erkrankangen  und  17  Todesfälle  an  Blattern  ausgewiesen  worden. 

Impfinvang  anf  den  Philippinen.  Die  Civil- Commisaion  in  Manila  hat  in  j 
durch  ein  Gesetz  die  Kubpockenimpfung  für  den  ganzen  Archipel  als  obligatorisch 


Vermischte  Nachrichten. 

Nene  Privatheilwistalten.  Mähren.  Dem  Med.  univ.  Dr.  Albert  Wien« 
'Bewilligang  zur  Errichtung  und  zum  Betriebe  einer  ortbopädiacben  Anatall  im  '. 
Grosser  Platz  in  Btünn  ertbeilt.  (Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  BrQnn  vom  2 
1901,  Z.  52106.) 

Böhmen.  Die  k.  k.  Statthalterei  in  Prag  hat  dem  Med.  univ.  Dr.  Anton  P 
die  Bewilligung  zur  Errichtung  einer  Privatbeilanatalt  fQr  Fangobehandlu 
düng  von  h  j  d  r  o-  und  elektrotherapentiachen  Behandlungsmetboden  unc 
Kohlena&nrebädern  im  Hanae  Nr.  630-11  in  Prag  (Erlasa  der  k.  k.  Statt 
25.  J&nner  1903,  Z.  2Ö207I  ei  ISOl)  und  dem  BesiUer  des  Katharinenbadea  bei 
Ladislaua  Brdlik,  die  Bewilligung  zum  Betriebe  einer  WssaerheiUnstaU,  zur  V 
von  elektriachen  Licht-  und  Sonnenbädern,  femer  von  russischen  Dampfbfidern  i 
wörtlicher  Leitung  eines  der  politiechen  Bezirksbebörde  namhaft  zu  machenden  Ar 
(Erlass  der  k.  k.  SUtthalterei  in  Prag  vom  12.  Juli  1901,  Z.  126611.)  Der  Fir: 
d orfer- Sau erbrunn"  in  Maffer ad  o  rf  wurde  die  Verabreichung  von  Moorbad 
dortigen  Badeanatalt  bewilligt.  (Erlass  der  k.  k.  Statthalterei  in  Prag  vom  3.  Dec 
Z.  204544.) 

Stand  der  Blattern  und  dea  Flecktyphna.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  2 
8.  Aprill.J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  nauerdinf 

BUtternerkrankungen  im  KQstenlande  im  politischen  Bezirke  Oradiac 

in  Krain  im  politischen  Bezirke  Adelaberg:  Tabor,  Gemeinde  Vrabfe  3  (b 
ana  Braailien  zurückgekehrte  Aua Wandererfamilie). 

.  Flecktjpbuaerkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lemberg  3, 
politiachen  Bezirken  Bohorodczany;  Manaatercsany  4,  Zuraki  3;  Brodj:  Pi 
Buczacz:  Dobropole  4;  Drohobycz:  Gaje  wyzne  11;  Jaworow:  Wierzbiany 
Petranka  3;  Kolomea:  Kulaczkowce  10;  MoSciaka;  Lacka  wola  2,  Laszki  g 
PodliskiS;  My^leiiice:  Pein  10;  Nadworna:  Delatyn  I,  Kamienna  1,  Luh 
gorny  1,  Nadworna  8,  Przeroäl  1,  Taroowica  lesna  6;  Przemyfl:  Nienadowa  1;  Pr: 
Uliniany  2;  Rawa:  Hujcze  4,  Smolin  G,  Ulicko  Seredkiewicz  5,  Wulka  mazowiecka 
Polupanowkti  3;  Stanialau:  Dorohöw  3,  Kolodziejüw  S ;  TarnopoU  Obarcance 
ad  Bialoskörka  11;  Trembowla  llawcze  2;  Zloczow:  Podlipce  3. 

Onter  den  auBgewieaenen  Kranken  befinden  sieb  auch  vier  Amtsärzte 
tiachen  Bezirken  Bohorodczany,  Jaworow,  Kalusz  nnd  Nadworna),  welche  in  i 
ihrea    Dienstea    an    Flecktypbua  erkrankt  sind. 
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IL  Bukowina. 

Nach  dem  Landeaaatiitatsberichte  filr  die  Jahre  1899  und  1900  sind  in  der  Buko- 
rina  im  Verlaufe  der  letzten  Jahre  centrale  Wasserleitungen  errichtet  worden  in 
jzernowitz,  in  Doroszoutz  und  in  Kryszczatik. 

Die  Waaserleituog  in  Czernowitz  war  bereits  im  Jahre  1896  erbaut  worden. 
3ig  Wasser  wurde  aus  einem  im  freien  Felde,  in  weiter  Entfernung  vom  rechten 
["rathnfer  hergestellten  Brunnen  gewonnen  und  mittelat  Hebewerk  in  die  Stadt  ge- 
ratet Schon  nach  kurzem  Betriebe  zeigte  es  sich  aber,  dasa  das  Wasser  des  Brunnens 
^  die  Versorgung  der  Stadt  nicht  ausreichte;  es  wurden  daher  in  einer  Entfernung 

•)  Siehe  anch  Nr,  lö  i.  B1. 


gedachten  Brunnen  zwei  neue  Brunnen  hergestellt  und 
iossen.  Als  auch  diese  Erweiterung  nicht  den  gewünscl 
^aaeernoth  zeitweise  derart  zunahm,  dass  die  Bevölkerung 
n  zu  Mittag  kein  Wasser  mehr  erhielt,  entschloss  eich 
r  eingreifenden  Erweiterung.  Es  wurde  das  Gutachten 
inikers  eingeholt,    welcher  der  Gemeinde  die  Errichtung   eioi 

Schlagbrunnen  auf  dem  ausgedehnten  Terrain  am  rechte 
f  Grund  dieses  Gutachtens  wurden  50  solche  BrnoneD,  welck 
der  entfernt  sind,  angelegt  und  mit  dem  zuerst  erricbtei 
Oberleitung  verbunden.     Durch  diese  Erweiterung  der  Änli 

in  Czernowitz  in  erfolgreicher  Weise  abgeholfen  worden. 
eituDg    in    der   am  Nordrande   der  Bukowina   gelegeoen   Ort 
wurde  im  Jahre  1897  errichtet. 

rachiefer  gebildeten  Felskluft  im  linksseitigen  Gehfioge 
aches,  32  Meter  ttber  der  Bezirks  Strasse,  wurde  eine  QneO 
ebigkeit  mit  04  Secandenlitern,  sohin  345  Cbm.  per  Tag 
Quelle  wurde  gefasst,  und  das  Wasser  in  ein  Sammelreservoi 
me  von  20  Cbm.  geleitet;  von  hier  wird  es  in  gusseiseme^ 
r  Ortschaft  angebrachte,   mit  automatiscliem  Verschlusse   ver- 

I  geleitet.     Das   Wasser   ist   wohlschmeckend,    sehr     klar 
Bruog  von  2300  Seelen  entfallen  auf  jeden  Bewohner  15  Litar 

eitang  der  auf  einem  hohen  Felsplateau  am  Dniester  gelegenen 
tyk,  welche  im  Jahre  1899  errichtet  wurde,  wird  von  einer 
D  entspringenden  Felsenquelle  gespeist.  Diese  l'/j  Secunden- 
ird  zu  dem  733  Meter  tiefer  gelegenen  Maschinen  hause  ge- 
18  Wasser  durch  ein  Pumpwerk  in  ein  1271  Meter  tlber  dem 
servoir  mit  einem  Faseungsraume  von  195  Cbm.  hefö'rdert. 
Gravitationsleitung  durch  eine  45  Meter  tiefe  Schlucht  in  den 
itfemten  Ort,  woselbst  5  Brunnen  mit  Wasser  versorgt  werden, 
en   Stelle   des    Ortes   ist   zur   Erzielung    einer   gleichmflssigeo 

II  Cbm.  fassendes  Keaervoir  eingeschaltet 

ile  Wasserleitung  wurde  fUr  die  Cavallerie-Kaseme  in  Alt- 
ieselbe  ist  4  Kilometer  läng  und  wird  von  3  aus  einem  Sand- 
en,  45  Cbm.  per  Tag  liefernden  Quellen  versorgt.  Das  Wasser 
a.  weiten  gusseisernen  Muffenröhren  in  ein  30  Meter  Über  dem 
,  aus  zwei  Kammern  mit  einem  Fassungsraume  von  40  Cbm. 
und  von  hier  in  80  Mm.  weiten  Röhren  in  den  Kasemhof 
irunnen  und  5  Feuerhydranten  errichtet  wurden.  Der  Be- 
atzwasser  in  der  erwähnten  Kaserne  beträgt  circa  36  Cbm. 
htigt,  das  übersch  lies  ige  Wasser  für  eine  Badeanlage  nutzbar 

'Da  Watra  sind  das  nenerbante  Curhaus  und  das  dem 
Religionsfonde  gehörige  Botel  mit  einer  Trinkwasaerleitun^ 
e  aus  der  Leitung  für  die  Badeanstalt  abzweigt  und  ein  gutes 

gern  Terrain  gelegenen  Ortschaft  Oszechliby  sind  im 
iche  gusseiserne  Pumpbrunnen  aufgestellt  worden.  Die 
1  sind  bis  auf  eine  Tiefe  von  2  Metern  mit  einem  Beton- 
ntere  Theil  der  Aasmauerung  besteht  aus  Bruchsteinen.  Die 
atondeckel  vor  Verunreinigungen  geschützt. 
W  a  s  s  i  1  e  u,  welche  hart  am  Dnjester  gelegen  ist,  wurde  in 
ein  Schacht  eingetrieben  und  hiebei  eine  Quelle  «rachlosseo, 


r 
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■«klie  die  Gemeinde  mit  gntem  TrinkwaBser  versorgt.  Der  Bni 
■Bmaaert,  in  dem  oberen  Theile  mit  einem  Betonmantel  umschlt 
Bvtondeckel  abgedeckt. 

in.  DidmatieiL 

In  der  Stadt  Zara  ist  im  Jahre  1901  eine  Tiefquellenleitang 
'irorden,  ^reiche  nocb  in  demselben  Jahre  vollendet  nnd  am  26.  J&; 
igesetzt  warde.  Der  TiefbrunneD,  aus  welchem  die  Leitun| 
circa  7  Km.  von  der  Stadt  Zara  entfernt,  im  Kesseithale  des  I 
etwa  1  Km.  oberhalb  des  Sees  gelegen.  Aus  diesem  Brunnen  wi 
mittelst  Evreier  Bensinmotoren  von  12  PferdekrSften  in  Drillingapun 
malen  Leistnngsßlhigkeit  von  12öO  Cbm.  per  Tag  in  ein  auf  dem  . 
dem  Orte  Boccagnazzo  und  Zara  78  Meter  hoch  gelegenes, 
Beservoir  gehoben.  Vom  Reservoir  führt  eine  Rohrleitung  von  20 
toDg  der  Strasse  entlang  in  die  3'5  Km.  entfernte  Stadt.  An  dies« 
nne  Länge  von  5  Km.  besitzt,  schliesst  sich  das  Yertheilungsnel 
liehen  Schiebern,  Hydranten  und  Auslaafstellen  an.  Nach 
Stande  der  Bevölkernng  Zaras  (circa  14.000  Einwohner)  entfallei 
:  geilLhr  90  Liter  Wasser  im  Tage. 

Das  eracblossene  Grundwasser   ist   nach   den  Ergebnissen 

'Untetsnchangen    von    tadelloser    Beschaffenheit    und   in    so   reic 

banden,  dass  bei  gesteigertem  Bedarfe   in  Folge   der   voraussieht 

SladtbevOikernng  die  Anlage  durch  eine  zweite  Druckleitung  en 

Die  Kosten  der  Wasserleitung  sind  mit  600.000  .£"  veranscl 

IV.  Kärnten. 

Von  den  vorliegenden  Landessauitätsbericfaten  für  Kärnten  der  1 

.    hsit  nur  jener  pro  1900  nähere  Mittheilungen  Über  Errichtung  von  1 

'    Bienach  wurden  grössere  Quellwasserleitungen  errichtet:  im  Curo 

,    Völkermarkt   (Kostenanfwand  80.000  Ä"),   in  Althofen-Treib 

^inoldstein    und   in    Millstadt,      Kleinere  Anlagen   wurden 

boden,  Pussarnitz,  Heiligenblut,  Sachsenburg  (Bezirk  Spt 

■    (Bezirk  Völkermarkt),  in  Dragantachacb  (Bezirk  Hermagor), 

I    Schalen    wurden    hergestellt:    in    Mellweg    und    Reisach  (Bez 

Weitensfeld  (Bezirk  St.  Veit),  und  Wolfsberg.  Erweitert  und 

I     im  Laufe  des  Jahres  1900  die  Wasserleitungen  in  Villacb,  in  I 

'     in  Grien'tachnig  (Bezirk  Spittai). 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen, 

Eriass  des  k.  k.  Hinisterinms  des  Innern 
Tom  10.  AppU  1902,  Z.  12340, 

an  alle  politiBchen  Laudesbehörden, 
^  reffen«  ErUvMrMnr  des  |  3  der  MIbI- 
•h -IklTCTvrdBMBK  vata  90.  April  1998, 
*■  6.  Bl.  Kr.  0«,*)  aber  den  HseobarlD- 
Terkehr  In  Apotheken. 
Ans  Anlaas  anfgelauchter  Zweifel  wird  der 
ii «Töfinet: 


•)  Siah«  Jibrg.  1898  d.  : 


Unter  den  im  §  2 
aung  vom  20.  April  18 
erwfihnteD  Fräparaten, 
halten,  sind  Eiuammeng 
versQaste  Arznei prSparat< 
falU  aber  —  wesentlich  a\ 
Verarbeitungen  von  Sacc 
rate.  Diese  enthalten 
Sacubarin,  andere  Stoffe 
sind  nur   als    eine  Modil 


iums  äHB  iDDera  vom  9.  Mai  1901,  Z.  12011 
la  eine  Allgemeiae  öffentliche  HeilanaUit 
:lfirt,  und  werden  danelben  mit  Beeng  mat 
Einbringang  der  Verpflegskoeten  ilie  Redll^ 
iaer  öffentlicbeu  KrankenuieUlt  vom  15.  F« 
irnar  1902  angefacgen  inerkanDt. 

Für  die  Behandlung  nnd  Verpflvgaiig  de 
[ranken  in  dieser  Änitalt  vird  im  Cinvei 
lehmen  mit  dem  mShrischen  Landea«aaMfanM 
ie  Verp6egst8ze  per  Kopf  und  Tag  in  de 
I.  Claase  mit  4  K  und  in  der  III.  CUuae  mii 
f  80  A  festgesetit. 

Dies  wird  hiemit  inr  allgemeinen  Kennt 
lia  gebracht. 


inndmachung  des  k.  k.  Statthalters 

n   Mähren   vom   24.  Febmar    1902^ 

Z.  7497, 

L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  32, 

xtrcITeBd   dl«   TerlcIhnBc    des   OeffCBUIck- 

leUareeblea  >n  daa  alAdtlaelie  KraMkcnksai 

D  MMbrlaeh.HenBUdt   nB4    reataeUoBK    '«' 

TerpflBsalaxe  für 


Daa  Ton  der  Stadtgemeinde  Mfhriach- 
lenstadt  errichtele  Krankenliaua  wird  auf  Gmnd 
es  Erlaases  des  k.  k.  HiniBteriama  des  Innern 
om  19.  janoer  1902,  Z.  232,  ala  eine  allge- 
leine  ölfentliche  HellanaUlt  erUirt,  nnd  werden 
emselben  mit  Beiug  auf  die  Einbringung  der 
'erpflegskosten  die  Rechte  einer  öffentlichen 
Lrankenanstalt  vom  15.  Februar  1902  aoge- 
)Dgen  laerkannt. 

Im  Ein  vernehmen  mit  dem  mährischen 
landeBausBchasee  wird  die  Verpflegstaze  in 
ieser  Krankenanstalt  fUr  die  III.  Classe  mit 
K  BOh  nnd  fdr  die  II.  Claese  mit  4  f  per 
:opf  und  Tag  festgesetzt. 

Dies  wird  hiemit  zur  allgemeinen  Kennt- 
is  gebracht. 


HIl  l^-^ 


Rechtsprechung. 


Ob  >die  That  darch  nnwiderstehUcheii  Zwang  erfolgte*  (g  2,  lit.  g  S 
Btehter,  nicht  der  Arzt.  —  Pervenion  des  GeBchleditatriebes  (Hnmoe 
kaiiB  rficksicbtiich  des  Verbrechens  der  Unzncht  gegeo  die  Natnr  nnr 
chopatlüsGhen  ZnstandeB  stntÜHuacMieHsend  wirken.  —  Es  ist  rech 
g  189  unter  I,  lit.  b  St.  O.  nopnirte  Strafbarkeit  dieses  Verbrechens 
MhrKnken,  in  welcheln  sich  der  ThAter  mit  einer  nnmflndigen  Person  d 
vergeht. 
EatsehüUuDg  des  •Oberiten  Gerichtsborea  vom  27.  Febraar  19C 

Der  Cusrntionahof  verwarf  ia  nicht  Sffentlicher  Sitiung  die  Nich 
Htn«  B.  gegen  das  Urthül  dei  LknitesgeTiehtea  Wien  in  StTafaacbeD  i 
wonit  Hans  B.  des  Verbrecheo«  der  Univcht  wider  die  Natur  nach  §  12 
der  DebertretBDg  nach  §  51G  St.  Q.  lebnldig  erkannt  ward. 

Gründe: 

Den  Nichtigkeitsgrand  der  Z.  4  des  §  281  St.  P.  O.  erblickt  die 
in  der  Ablehnung  der  '  rom  Vertheidiger  in  der  Haupt  Verhandlung  geet 
Yarlasnng  des  Gntachtens  des  Professora  Dr.  Heinrich  0.  und  2,  auf  Einl 
der  medicinischen  FacultäC  über  den  Geiateazustand  dei  Hana  B.,  beiiehnn 
inderer  Sachveratlndiger.  In  keinem  dieaer  beiden  Punkte  ist  der 
Bareebtigung   tusuerkennen. 

Was  EunScbst  den  Antrag  1  anbelangt,  ao  soll  davon  abgesehei 
nm  ein  vom  Veriheidiger  des  Angeklagten  im  privaten  Wege  eingehol 
welches  ohne  Beobachtang  der  im  11.  HanptstQcka  der  St.  P.  0.  vorgei 
nutande  kam  und  daher  auf  atrafproceasuale  Beschtang  überhaupt  n 
kann.  Allein  nach  der  klaren  Vorschrift  des  §  252  St.  P.  O.  war,  da 
Terlesang  dieses  Gutachtens  proteatirte,  desaen  Verlesnng  gar  niebt  | 
tchrins-  nnd  Befanden fnabmen,  welche  für  die  Sache  von  Bedeutung  sin 
beide  Theils  darauf  veriichten,  verlesen  werden  (vorletzter  Absatz  des 
ergibt  sich  dies  aus  der  Erwflgung,  dsaa  Augenschein  nnd  Befnndaufot 
viederholen  lasaen,  in  dieser  Hinsicht  alao  ein  Durchbrechen  des  sonst  fUi 
faltenden  Piincipes  der  Handlichkeit  ein  Gebot  der  Nothwendigkeit  ist.  J 
Abgabe  von  Gntachten;  diese  können  auf  Grund  dea  aufgenomme 
Miindlich  abgegeben  werden ;  hier  ist  die  rolle  Durchführung  des  Prii 
and  Unmittelbarkeit  möglich  nnd  im  §  252  St.  P.  0.  auch  vorgescbrieb 
bis  4  dieses  Paragraphen  vorgesehenen  AusnabmsfVllen  keiner  vorlag,  sc 
des  §  252  St.  P.  0.  das  Ontaebten  des  Sachverständigen  Dr.  Heinrich  0. 
vai  Ca  liegt  somit  in  der  Ablehnung  des  hierauf  gerichteten  Antrag 
«ine  dem  §  281,  Z.  i  St.  P.  O.  zu  unterstellende  Gesetz  Verletzung. 

Für  die  Beisiehung  anderer  Sachverständiger,  beziehnngaweiae  die  Eii 
gntachtens  lagen  ebenfalls  die  geaetEliehen  Voraussetzungen  nicht  Vor.  E 
säten  der  in  der  Haupt  Verhandlung  vernommenen  OerichtsBrzte  Dr.  I 
kMner  der  in  den  §§  12&  nnd  126  St.  P.  O.  erwähnten  Mllngcl  an,  wenigal 
dM  Angeklagten.  Dasa  sie  sieh  in  ihrem  Gutachten  auf  daa  der  Be< 
■llwD  Qberlassene  Gebiet  dea  un  widersteh  liehen  Zwanges  begaben  und  de 
gsgec  das  Gesetz  —  den  Strafausach lieasnngagrand  des  §  2  St.  G.  U 
wenn  «r  sich  bloa  mit  mftnolichen  Individuen  vergangen  hjltte,  die  daa  14.  I 
Üben,  konnte  die  Beiziehung  anderer  SaohveratAndiger  deahalb  nicht  rec 
slltin  entscheidenden  Umstände,  dass  Nichtigkeits Werber  nicht  etwa  im  Z 
TOtfibCrgehender  Geiateastornng  gebandelt  habe,  ihr  Befund  und  Gntae 
btstinrnt,  mit  sieh  seibat  und  den  erhobenen  Thataaeben  im  Einklänge 
*sr.  Daa  Gutachten  der  medicinischen  Facqltttt  einzuholen  aber  stellt  das 
Bl  P.  0.  „kann")  in  das  Ermessen  des  Richtera.  Er  wird  von  di 
Bscheu,   wenn    das  Gutachten    der  GerichtsJlrzte  Widaraprüche    und  HSi 


eroehmaDg  derselben  oder  dDrch  BeiziehuDg  eines  oder  mehrerer  »nderer 
beseitigt  werden  kennen,  oder  wenn  die  besondere  Wichtigkeit  odei 
dies  uothwendig  macht.  Weder  die  eine  noch  die  andere  Voraussetaimjr 
vor;  insbesondere  war  derselbe  nicht  mit  solchen  Schwierigkeiten  v*3- 
f    der    hier   allein  entscheidenden  Frage    etwaigen  Irrsinns  dea  An- 

demselben  aufgetretenen  Sinnesverwirrung  gane  h«t\OTT*gaad« 
ich  gewesen  wfiren,  über  die  die  vernommenen  Experten  nicht  verfUgt 
a  kann  darin,  dsss  der  Gerichtshof  von  der  Ermflchtigntig,  daa  Oat- 
nholen,    keinen  Gebrauch    gemacht  hat,    an    sich  ein  Nichtigkeitsprond 

Zudem  aber  ergibt  sich  aas  den  A.nsttihruDgen  der  Nichtigkeits- 
Lcultätsgu lachten  zum  Nachweise  des  Umstandes  eingeholt  werden  sollte, 
1  EinflasBe  nu  wider  stehliche  n  Zwanges  erfolgt.  Allein  die« 
darf  es  keiner  Kritliehon  Kenntnisse.  Das  Gesetz  stellt  im  Gegenaalx 
Q.  sub  d  bis  g  dieses  Paragraphen  StrafausBehliessnngsgründe  auf,  die 
Island  des  TbSters  voraassetsen.  Praglich  konnte  im  vorliegenden  Falle 
it  nicht  etwa  im  Zustande  der  Geislesgeslörfheit  begangen  wurde;     dass 

verneint  wurde,  gibt  die  Nichtigkeitsbeech werde  wenigstens  implieita 
ge  unwiderstehlichen  Zwanges  aber  hat  dies  gar  nichts  in  schafien. 
Zwangsvorstellungen,  die  eu  Zwangshandlungen  führen,  ist  eben  nur 
des  Irrsinns.  Mag  daher  auch  bei  Perversion  des  Geschlechtstriebe« 
idophilie]  das  Vorkommen  von  Zwangsvorstellungen  und  Zwangaband- 
n  auBiuschliessen  sein,  so  könnte  dies  eben  immer  nur  als  Vo}g9 
Lstandes  in  Betracht  kommen,  dessen  Vorhandensein  aber  die  Oeriehtsärite 
nd  flberseugender  Begründung  ausgeschlossen  haben.  UnwiderateblicbeV 
eng   juristischer  Begriff;    er  gliedert    sich    in  physische  und  ps^chiache 

ist  mit  dem  sogenannten  Nothstande  identisch.  Dieser  aber  setzt  eine 
raus,  von  denen  das  eine  nur  durch  Aufopferung  des  anderen  gerettet 
uchen,   ob  und  welches  etwa  gleichartige  Recbtsgut  durch  die  Strafthat 

steht    nur    dem    Richter,     nicht    aber    den    Experten    zu;     denn    §2g 

normales  lodiriduum  als  handelndes  Subject  voraus.  Dasselbe  mnss, 
Nothstandsrechte  die  Rede  sein,  sich  dessen  bewusst  sein,  dass  es  ein 
lg  ansgesetztes  Recbtsgut  nur  dadurch  retten  kann,  dass  es  ein  anderes, 
:  etwa  übersteigendes  Recbtsgut  selbst  verletzt.  Hierüber  aber  ein  Got- 
FacuUSt  einsuholen,  war  ebensowenig  am  Platite,  als  überhaupt  Experte 
ich  in  der  Ablehnung  des  Anlra^^es  2  kann  somit  eine  Beeinträcfatigung 

eie  der  Nichtigkeitsgrund  der  Z.  4  des  §  381  St.  P.  0.  cur  Vorans- 
den  werden. 

rund  dar  Z.  9,  lit.  b  des  g  281  St.  P.  0.  führt  die  Beschwerde  dahin 
eits  unter  dem  Binflussa  unwiderstehlichen  Zwanges  begangen  worden, 
solcher  Irrthum  mitunterlsufen,  der  den  Angeklagten  ein  Verbrechen 
erkennen  liess.  Dabei  stellt  sich  jedoch  die  Beschwerde  auf  den  im 
inten  Standpunkt,  Angeklagter  besitze  nicht  die  Vernunft  eines  normalen 
m  die  bei  jedem  normalen  Menschen  vorauszusetzende  sittliche  Wider- 
MasBse  vorhanden  gewesen,  dass  er  seinem  perversen  Geschlechtstriebe 
].  Allein  gerade  dies  schliesst  das  Urtheil  aus,  indem  es  annimmt,  Au- 
la er  sonstigen  körperlichen  Gesundheit  geoOgend  Beherrschung  und  die 
eit  seines  Vorgebens.  Abgesehen  von  der  auch  hier  hervortretenden  Cod- 
er  Geistesgestärtheit  und  des  unwidentehlichen  Zwanges  (Intellectsdefect 
fect  anderseits),  und  abgesehen  ferner  davon,  dase  die  Perversiou  des 
assen  ungezügelter  Befriedigung  sicherlich  kein  Privilegium  gewfibrt, 
(sbeschwerde  damit  in  ihren  Ausführungen  mit  den  Urtheilsfeatstellnngen 
lasselbe  gilt  auch  in  Hinsicht  des  behaupteten  Irrlbums,  welcher  darin 
itigkeits Werber  das  Alter  seines  Thatgenossen  verkannte  und  ihm  ein 
Iren  zuschrieb.  Gans  abgesehen  von  der  totalen  Belanglosigkeit  dieses 
ervorgebl,  dass  das  Geseti  im  §  129  Ib  St.  G.  eine  bestimmte  Alters- 
ielinquirenden  Personen  nicht  aufstellt,  etellt  das  Urlheil  —  allerdings 
—  ausdrücklich  fest,  Nicht igkeitswerber  habe  sich  darüber  klar  sein 
dos  li.  Lebensjahr  noch  nicht  erreicht  habe.  Auch  hier  widerspricht 
chwerde  geradezu  den  erstriehterlichen  Feststellungen. 
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^  Da  ferner  bei  Anrufung    des  Nichtigkeitgrandes  des  §  281,   Z.  9,  lit.   b  St.  P.  0.  nicht 

'  ^wa  EQ  prüfen  ist,  ob  wirklich  Umstände  vorhanden  seien,  vermöge  deren  die  Strafbarkeit  der 
That  ausgeschlossen  oder  aufgehoben  wäre,  sondern  nur,  ob  der  hierüber  gefällte  Ausspruch  dem 
1  Gesetze  entspricht,    so  ist  auch  von  diesem  Standpunkte  aus  der  angerufene  Nichtigkeitsgrund 
'.  nicht  im  Sinne  des  Gesetzes,  in  Wahrheit  also  Überhaupt  nicht  ausgeführt. 

Die  sofortige  Verwerfung  der  Nichtigkeitsbeschwerde  ist  somit,  insoweit  der  Nichtigkeits- 
gnind  der  Z.  4  des  §  281  St.  P.  O.  in  Frage  kommt,  im  §  4,  al.  2,  insoweit  es  sieh  aber 
um  den  Nichtigkeitsgrund  der  Z.  9,  lit.  b  des  §  281  St.  P.  0.  handelt,  im  §  4,  al.  1,  beziehungs- 
weise im  §  1,  al  2  des  Gesetzes  vom  31.  December  1877,  R.  G.  Bl.  Nr.  3  ex  1878,  gerechtfertigt. 


Die  Administratiybehördeii   sind  berechtig,    bei  Benrtheilnng   der   Frage    der  Errichtung 

nener  Apotheken  nach  freiem  Ermessen  Torzngehen.*) 

Aus  dem  Erkenntnisse  des  k.  k.  Verwaltungsgerichtshofes  vom  4.  November  1901,  Z.  339. 

Der  Verwaltungsgerichtshof  hat  die  Beschwerde  der  T.  S.  u.  Gen.  in  N.  gegen  die  Ent* 
Scheidung  des  Ministeriums  des  Innern,  mit  welcher  die  Errichtung  einer  zweiten  öffentlichen 
Apotheke  in  N.  bewilligt  wurde,  nach  §  3,  lit.  e  des  Gesetzes  vom  22.  October  1875,  R.  G.  Bl. 
Nr.  36  ex  1876,  ohne  Fortsetzung  des  Verfahrens  zurückgewiesen,  weil  die  Administrativbehörden 
bei  Beurtheilung  der  Frage,  ob  die  localen  Verhältnisse  und  die  Rücksicht  auf  die  bereits  be- 
stehenden Apotheken  gleichwohl  eine  Vermehrung  der  Zahl  derselben  zulässig  erscheinen  lassen,  nach 
freiem  Ermessen '  vorzugehen  berechtigt  sind,  zumal  das  nach  §  38  der  mit  der  Minis terial Ver- 
ordnung vom  19.  Jänner  1853,  R.  G.  Bl.  Nr.  10,  kundgemachten  Allerhöchsten  Bestimmungen 
ober  die  Einrichtung  und  Amts  Wirksamkeit  der  Statthai  tereien  diesen  Behörden  zustehende  Recht 
zur  ErtheiluDg  der  Befugnisse  zur  Errichtung  von  Apotheken  gesetzlich    nirgends    begrenzt  ist. 


Heber  das  freie  Selbstbestimmiingsrecht  der  Gemeinden  in  Ausübung  der  Gesnndheitspolizei. 
Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  27.  April  1901,  Z.  3317. 

Ans  Anlass  der  Beschwerde  mehrerer  Gemeinden  gegen  die  Entscheidung  der  Statthalterei 
in  J.,  mit  welcher  im  Einvernehmen  mit  dem  Landesausschusse  die  angesuchte  Zweitheiluog  des 
Saaitätssprengels  M.  verweigert  wurde,  hat  der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  unter  Zurück- 
weisung der  Beschwerde  erkannt,  dass  eine  Verletzung  des  freien  Selbstbestimmungsrechtes  der 
Gemeinden  durch  die  angefochtene  Entscheidung  nicht  erfolgt  ist,  weil  der  den  Gemeinden  in 
Ausübung  der  Gesundheitspolizei  zustehende  selbständige  Wirkungskreis  durch  die  bestehenden 
Reichs-  und  Landesgesetze  beschränkt  wird,  und  in  dem  vorliegenden  Falle  im  Sinne  des  den 
(remeindesanitäts dienst  regelnden  Landesgesetzes  vorgegangen  worden  war. 


litttieilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslände. 

stand  der  Pest  nnd  Maaaanahmen  gegen  dieselbe.  Italien,  Mit  Seesanitätsverordnung 
Nr.  6  ist  der  Hafen  von  Pernambuco  für  pestverseucht  erklärt  worden.  Herkünfte  aus  diesem 
H&fen  unterliegen  den  Bestimmungen  der  Verordnung  vom  23.  Februar  1.  J.  Nr.  5.  (S.  176  d.  Bl.) 

Rumänien.  Die  fünftägige  Quarantaine  gegenüber  Herkünften  aus  Beirut  (siehe  S.  46 
^'  Bl.)  wurde  mit  2.  April  1.  J.  aufgehoben. 

Türkei,  Zufolge  Beschlusses  des  Obersten  Sanitätsconseils  werden  ägyptische  Herkünfte 
DQ  imehr  anstatt  der  48  stündigen  Quarantaine  (S.  164)  der  ärztlichen  Visite,  sowie  der  Desinfec- 
tio    der  Effecten  und  Wäsche  der  Passagiere  dritter  Classe  und  der  M&nnschaft  unterzogen. 


*)  Siehe  auch    Erkenntnis   des  Verwaltangsgerichtahofes    vom    30.  April  1900,    Z.   2768,    Jahr- 
V^  g  1900  d.  BL,  S.  342. 


^oche  vom  27.  Mftrz  bis  2.  April  alnd  in  BenbkS,  in  Deeheuehl, 
1   in    S  h  e  b  I  a  D  g  a    io    der    Provioc  Charkieh    (nea)    1  Pastell    cob- 

Bombay  wardeo  in  der  Woche  vom  5.  bis  11.  MKts  1026  Erknn- 
lle,  in  Caleu  tta  vom  2.  bis  8.  MKrt519  ErkraukaDgen  und  463  Todet- 
le  in  der  Wocbe  vom  1.  bis  T.  MSte  55  Todesfslle  an  Pest  i 


S.  134.)  Im  Verlaufe  des  Monates  Febrnat  1.  J.    wurde  in   der  Colonia 
1  Aasgange  constatirt. 

den  von  Shanghai  haben  Hongkong    und  alle    südlich    vom  JantBekisng 
itverseucht  erkllUt. 

tlegrapbiscber  Hittheilung  vom  4.  April  I.  J.  iat  in  F  e  i;  n  a  m  b  u  c  o   Poat 
:d  25  ErkrankuDgsfXUe  verseicfanet  worden. 

m.  An  Bord  des  am, IT.  Febrnar  I.  J.  ans  Hongkong  abgegangenen  engliacben 
ereigneten  sich  wBhrend  der  Fahrt  nach  Sjhanghai  mehrere  verdSchtige 
lehen  drei  mit  Sicherheit  als  Pest  erkannt  wurden.  Da  bei  der  Ankimft 
bgeschlossenen  Baume  des  Schiffes  viele  todte  Ratten  gefanden  wurdso, 
nfabrt    in    den  Hafen    von  Shanghai   der   vorgeaohriebenen    Qnai«iit»ii>e 

Uttn  I.  J.  von  Bombay  nach  Baatorab  mit  118  Passagieren  ahgegamgttnea 
tbrend  der  Ueberfabrt   ein   in  Bombay  eingeschiffter  Indier   mnler  peat' 
i  erkrankt  und  am  24.  MKrs,  dem  Tage   vor  der  Ankvnft  in  Baetormb, 
I  Dampfer  wurde  in  BaBSorah  der  IStttgigen  QaEianttuoe  nnterxogttD. 
US  Ostindien  in  Aden  eingetroffenen  italieniseben   Dampfer  ist   kftrzlieh 


Maassnabmen  Eur  Verbfltnng  der  Einscbleppung  der 
iedjaz.  Alle  nach  dem  Norden  zar  See  zurBckke branden  tflrkiaehsB 
jolvirung  der  vorgeschriebenen  IStSgigen  Qoarintaine  in  El  Tor  noch 
sine  in  dem  Lazarethe  in  Klazosiene,  Beirut  oder  Tripolis  unterworfen, 
aben  die  Meerengen  in  Contumas  zu  passiren  und  sich  ohne  Aufenthalt 
ben.  Im  Falle  unter  den  letiteren  verdächtige  ErkrsDknngen  vorkommen 
enden  Schiffe  sich  in  das  Laiaretb  von  Klaaomenß  lu  begeben,  die  Kranken 
bst  die  vorgeschriebene  Quarantaina  tu  absolviren.  Die  Pilger  der 
aden    heiligen    Karawane    werden    vor    Damaskus    der  Qaarantaine    nnd 

irhütung  der  Einschleppung  der  Cholera  durch  zurückkehrende  Hekka- 
ig  des  SanitAtB-  und  Quarantsineconseils  in  Aleiandrien  angeordnet,  daas 
eiche  dnrch  den  Fassirscheio  der  Localbehörde  des  Ortes,  von  welchem  aas 
angetreten  haben,  legitinirl  sind,  in  Aegjpten  zugelassen  werden.  Diese 
iBslich  auf  Schiffen  der  Khedivial  •  ScbiffabrtsgesellBchaft  nnter  den  von 
eilten  Bedingungen  in  Djeddah  eingeecbifft  und  naeb  der  Qaaran- 
r  gebracht,  wo  sie  sich  nach  Absolvirung  der  allgemein  vorge- 
Quarantaine  und  nach  genauer  Desinfection  aller  Effecten  (ancb  der 
sogenannten  heiligen  Wasser  der  Zemzemquelle)  noch  überdies  einet 
n  eigenen  Zeltlagern  zu  unterziehen  haben.  Hierauf  werden  sie  in  ans- 
alialen  consignirt.  Auf  Grund  dieser  Controllisten  wird  Ihnen  in  Snez 
s  gestatiet,  wenn  sie  bei  der  vorgenommenen  Bntlicben  Visite  als  nn- 
rden  sind.  Cholera veidftcbt ige  werden  in  Suez  sofort  isolirt.  Die  gesund 
le  Aufenthalt  in  ihre  Heimat  befürdert,  wo  sie  noch  in  der  Dauer  eines 
itlicher  Ueberwachnng  der  Localbehörden  bleiben. 

:on  ist  anfangs  Mftri  1.  J.  die  Cholera  epidemiscb  anfgetreten. 

genannten  Colonie  wurde  su  B^inn  des  Monates  Mltrz  d.  J.  ein  Cbolersfall 
an  einem  aus  Canton  angereisten  Chinesen  beobachtet.  Auch  aaf  dem 
in  japanischen  Dampfer    „Riorun  Maru"    haben   sieb    mehrere    Cholera* 


WT- 


«rkruknBgeo  anter  der  SebiffsmatiDschBfl  ereignet.  Die  Kranken  wurden  in 
oDlcrgebrKcbt.  Die  Sanitätsbehörde  bat  die  ftritlicbe  ünteraacbang  der  an«  Cai 
Schiffe  Terfügt. 

Blattern.  FrankreüA.  In  N  i  z  i  a  (S.  180  d.  Bl.)  worden  in  der  Zeit  vom 
'i2  Erkranktill  gen  and  30  Todeifälle  an  Blattern  ausgawieBan.  Im  Monats  M£ 
guanunt  236  Personen  an  Blattern  erkrankt  und  82  gestorben,  gegenüber  246,  b< 
im  Monate  Februar.  Unter  dem  in  Nina  stationirten  Milillr,  deaaen  Angehöi 
der  obligatorischen  Impfang,  bezieh ungaweiie  Wiederimpfung  unterlegen  w 
aiae  Blattemerkranknng  nicht  Torgekommen. 

ItaUen.     In  Palermo  (S.  107  d.  BI.)  worden  in  den  Monaten  JBnner 
doander    23,     48,    59   Erkrankungen    und    5,    6,    11  Todesßllle    an    Blattern 
Erankbeit  tritt  hier  fast  ausBchlieaslich  nnter  der  firmeren  Bevölkernng  auf. 

In  Venedig  sind  laut  amtlicher  Mittheilung  seit  swei  Jabren  Blal 
nickt  beobachtet  worden. 

antinopel    wurde  ht    der  Woebe  vom   24.  bis  3 

Marokko.  In  Marskeecb  herrecben  Blattern  epidemisch.  Ea  Bollen 
30  TodeafUllen  an  dieser  Krankheit,  zumeist  Kinder  betreffend,  vorkommen,  A 
itadt  H  o  g  a  d  o  r  treten  Blattern  namentlich  unter  der  mobammedaniscben  Bev51l 
31.).  Im  Monate  Februar  wurden  in  Rio  de  Jani 


Fleektyphns.  Die  Fleck t^pkusepidemie  in  den  Gefängnissen  von  A  I  e  i  a 
ist  in  Abnahme  begriffen.  Im  Oefängnislasarelhe  sind  fast  alle  Krankenwärter  vot 
bsfalleu  worden;    der    Arit  dieses  Lazsrathes    Dr.   Mazarakis  ist  an  Fleck 

Prenssen,  Abgnbe  von  Arzneimitteln  auf  telephonische  Anweisang.  ] 
p.  p.  Medicinalangelegenheiten  bezeichnet  es  in  dem  Erlaase  vom  T.  Februar 
•nrünschl,  daas  die  Arzneiver Ordnung  durch  Fernsprecher  weitere  Ausbreitung 
Hiai?erstftndniBse  nicht  ausgescblossen  sind. 

Stark  wirkende  Arzneimittel  dürfen  nach  den  bestehenden  Vorschriften 
einer  schriftlichen,  mit  Datum  nnd  Unterschrift  versehenen  Anweisnng 
^gegeben  werden.  Nur  wenn  Lebensgefahr  durch  Verordnung  mittelst  Fernspn 
werden  katiD,  ist  der  Gebrauch  des  Fernepiecbers  als  zulässig  zu  erachten. 

In  solchen  besonderen  Fällen  hat   aber  aur  Vermeidung    von  IrrtbUmeri 
der  stark  wirkende  Mittel  enthaltenden  Arznei  nur  gegen  Aushändigung    der 
liehen  Anweisung  zu  erfolgen. 

Es  steht  im  Uebrigen  dem  Apotheker  frei,  durch  Fernsprecher  übermitti 
Tgn  Arzneien,  welche  dem  freien  Verkehre  überlassen  sind,  auf  eigene  Verantw 
Zntschr.  f.  Medicinatbeamte. ) 

Prenssen.  Frequenz  der  Hebammen-Lebranataiten.  Im  Studienjahre  18f 
St  I«hranstBUen  zur  Ausbildung  von  Hebammen,  und  zwar  je  1  in  den  Provic 
(Duzig),  Posen  (Posen),  Westpbalen  (Paderborn),  Hessen -Nase  au  (Marburg),  Rh 
Sdileswig-Hol stein  (Kiel),  je  2  in  Ostpreussen  (Königsberg,  Gumbiunen),  S 
Oppeln),  Pommern  (Stettin,  Greifswald),  je  3  in  Brandenburg  (Berlin,  Prankfu 
Ssfehssn  (Magdeburg,  Wittenberg,  Erfurt),   Hannover  (Celle,   Hannover,   Osnabrt 

Zum  Lehrcnrse  angelassen  and  einberufen  wurden  809  Schülerinnen,  von 
lU  im  Ldiufe  des  Curses  wieder  entlassen  wurden  und  G94  bis  sum  Ende 
dieaeQ  wurden  388  auf  eigene,  306  auf  Gemeinde-  etc.  Kosten  ausgebildet. 

Es     fanden    statt     25   Lehrcurse     von    wechselnder    Dauer,     und     zwar 
fi  Uonsten.     Der  Verpflegungssatz    für  die  Schülerin    schwankt  zwischen    60  F. 
ftr  den  Tag  und  212  Mark  (Köln)    nnd  für  die  Dauer  des  Lehreurses  von   163  8  Mark  (Stral- 
«md)  und  600  Mark  (Köln). 

Der  Hebsmmenprüfung  sind  einschliesslich    der   in    Lehranstalten    vorgebildeten  Personen 
'Exgesammt  705  unterworfen;    faievou    haben    155  die  Prüfung  mit  sehr  gut,    282  mit  gut  und 
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)  hftben  das  PrGfung«EeugniB 
Italien  6670  Geburten  gehoben 
derboluDgecuree  för  Hebummen 
ihmen.     (Vierteljfthrscbr.  'für  gi 


ermischte  Nachrichten. 

Ir  Amtellrzte.  Der  dritte  IdsI 
.  Aprill.  J.  begonnen.  Die  Dant 
mmelten  aicb  am  7.  April  um 
e  Innern  und  begaben  «ich  bii 
hre  Voretellnng  bei  Sr.  Excellen 
nnern  Dr.  Emest  von  K  o  e  r  b 
ibiav  erfolgte, 
hat  in  diesem  Jahre  eine  Erwi 
10  d.  BI.,  S.  582,  angeführten  G 

lerflckBichligung  der  Apothekern ,.  _. 

I  und  über  einzelne  Capitel    der  gerichtlioheD  Hediein    io  Ver- 
•trationen  nnd  Obductionen  von  Prof.  Dr.  Alexander  K  o  1  i  •  k  o 


ende  Gegenstände  Vortrage  abgehalten: 

R.  Hofruth  Prof.  Dr.  Max  Gruber;    6  Standen  wöchentlich, 
itlage  am  Freitag  und  Samatag  jeder  Woche  bestimmt. 
trole    von  Oberintpector    Dr.  G.    geh  acher  1    und  Docent 
Föcheutlich. 
Diagno 
f7eicheelba 

SerodiagDOBtik  und  Serotherapie  von  Prof.  Dr. 
Qtlich.  Besichtigung  der  Eiarichtungeu  der  staatlichen  Inatitnle 
:ilBerum  und  für  Wuthachutz Impfung. 

mg  und  Impft ecbnik  vod'  Impfdirector  Dr.  G.  Paul, 
Igen  in  der  Impfatatiou  der    k.  k.  Impfstofigewinnungaanatalt; 

inde    von    Miniaterialratb    Dr.    J.    Daimer;    eine    Stunde 

uit  besonderer  Berücksichtigung  des  Vorganges  bei  Apotheken- 
Prof.  Dr.   A.   Ritter  von  VogI;  2  Stunden  wdchentlich. 
i  c  i  n,  verbunden  mit    einschlfigigeu  Demonstrationen   und  Ob' 
iako;  2  Stunden  wöchentlich. 

i  nehmen  theil:  aas  NiederOBterreich:  die  OberbeEirkBSrzte 
h  in  Wien  und  Dr.  Prani  V  i  s  c  h  e  r  in  Krems,  Polisei- 
ch  in  Wien;  auB  Oberösterreich:  Beiirksatzt  Dr.  Johann 
lark:  die  BeiirksSrete  Dr.  Ludvrig  Bfeiina  in  Lsoben  und 
ag;  ans  Kämteu:  SanitStsasBietent  Dr.  Josef  Bambousak 
sarxt  Dr.  Julius  Kottmnth  in  Adelsberg;  aus  dem  Küsten ■ 
tter  von  Beden  in  Capodistria;  aus  Tirol:  die  Bezirkstrste 
I  Cavalese  und  Dr.  Ignas  Neuhauser  in  Bregeni;  ans 
>r.  Stefan  Gelin  er  in  Prag,  kaiserl.  Rath  Dr.  Friedrich 
Fosef  Ritter  von  Uochherger  in  Karlsbad;  aus  Hfihren: 
I  in  MähriBch-TrUbau  und  Sanitfttsconcipist  Dr.  Anton  Sm  elf 
tsconcipist  Dr.  Alexander  von  Rositzky  in  Troppau;  ans 
redBerggriin  in  Chrzanow,  Dr.  Adolt  K  n  b  n  in  Drohohjcz, 
iberg  in  Brody;  aus  der  Bukowina:  BcElrksarst  Dr.  Arnold 


i 
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Flinker  in  WÜnitz;  aus  Dalmatien:  Oberbeiirksarzt  Dr.  Jacob  Malviö  in  Spalato:  ferner 
der  im  Sanitfitsdepartement  des  MiDisterioms  des  Innern  in  Verwendung  stehende  Oberbezirks- 
trst  Dr.  Karl  Bitter  von  H  e  1 1 7. 

Fühnuig  der  Bezeichnang  »kaiserlich  k((iiiglicli€  durch  die  Diener  der  Wiener  k.  k. 
Krankenanstalten  and  des  k.  k.  Allgemeinen  Krankenhauses  in  Prag.  Mit  Allerhöchster  £nt- 
schlieesuBg  vom  2.  April  1.  J.  wurde  den  Dienern  der  in  staatlicher  Verwaltung  stehenden 
Krankenanstalten  und  der  Medicamenten -Eigenregie  in  Wien,  sowie  den  Dienern  des  k.  k.  AUr 
gemeinen  Krankenhauses  in  Prag  die  Führung  der  Bezeichnung  „kaiserlich  königlich"  be- 
willigt*) 

Baccelli's  Heilmittel  gegen  Maul-  nnd  Klanensenche.  In  der  Eröffnungssitzung  des  natio- 
nalen Congresses  fär  innere  Medicin  in  Pisa  machte  der  italienische  Minister  für  Landwirthechaft, 
Industrie  nnd  Handel  Prof.  G.  Baecelli  am  27.  October^  1901  MitiheiluDgen  über  sein 
Heilmittel  gegen  Maul-  und  Klanenseuche  und  über  die  bei  Anwendung  desselben  ausserordent- 
lich günstigen  Erfolge.  Das  Heilverfahren  besteht  in  intravenösen  Einspritzungen  von  Sublimat- 
lösungen.  Nach  Baceelli's  Angaben  genügte  für  Kälber  eine  einzige  intravenöse  Einspritzung 
Yon  2 — 4  Centigrammen  Sublimat,  je  nach  der  Schwere  des  Falles,  um  die  Krankheit  zu  heilen ; 
fir  ausgewachsene  Thiere  waren  4 — 6,  für  Stiere  6 — 8  Centigramm  erforderlich.  Die  Lösung 
sollte  auf  jedes  Centigramm  Sublimat  75  Milligramm  Kochsalz  enthalten.  Das  Verfahren  wurde 
als  durchans  unschfidlich  bezeichnet  und  beigefügt,  dass,  um  die  Wirkung  mit  einer  Injection 
zu  erzielen,  die  Dosen  ohne  jeden  Schaden  und  mit  dem  günstigsten  Ergebnisse  mehr  als  ver- 
doppelt werden  können,  nur  müsse  dann  die  Menge  der  Flüssigkeit  proportional  vermehrt 
werden. 

Die  kgl.  preussische  Commission  zur  Erforschung  der  Maul-  und  Klauenseuche  stellte 
Versuche  znr  Prüfung  dieses  Heilverfahrens  an,  und  wurden  deren  Ergebnisse  in  einem  an  den 
Minister  der  p.  p.  Medicinalangelegenheiten  erstatteten  Berichte,  welchen  die  „Deutsche 
medicinische  Wochenschrift"  veröffentlicht,  niedergelegt.  Der  Bericht  fasst  das  Er- 
gebnis in  Folgendem  zusammen: 

„Durch  die  intravenöse  Injection  des  Sublimats  wird  die  Infection  mit  Maul-  und  Klanen- 
senche nicht  verhütet 

Bei  dem  Einsetzen  des  Fiebers  und  den  ersten  Krankheitserscheinungen  gegeben,  haben 
die  |intravenösen  Injectionen  keinen  erkennbaren  Nutzen.  Das  Fieber  wird  nicht  abgekürzt. 
Die  localen  Krankheitserscheinungen  werden  nicht  beeinflusst.  Die  Krankheit  verlftuft  sicher 
lucht  schneller  und  leichter  als  bei  unbehandelten  Thieren.  Durch  grössere  Sublimatdosen  wird 
die  Erkrankung  schwerer  gestaltet  und  der  Heilungsverlauf  verlangsamt.  Die  Thiere  gehen  in 
ibrem  Ernährungszustände  auffallend  stark  zuiück. 

Das  Sublimat  kann  bereits  in  einer  Dosis  von  0*1,  selbst  wenn  diese  Dosis  nicht  auf 
^mal^  sondern  auf  mehrere  Tage  vertheilt  in  die  Blutbahn  eingespritzt  wird,  schädlich  wirken. 
Dosen  von  02  sind  direct  gefährlich. 

Ob  in  schweren  Seuchengftngen  der  tödtliche  Ausgang  der  Krankheit  durch  die  Snblimat- 
injection  verhütet  werden  kann,  konnte  durch  Versuche  nicht  entschieden  werden,  da  hier  die 
Krankheit  nur  ganz  ausnahmsweise  zum  Tode  führt. 

Bei  der  Kürze  der  Beobachtungszeit  hat  auch  nicht  festgestellt  werden  können,  ob 
Sebftdigiuigen  der  Nachzucht  durch  die  Behandlung  der  erkrankten  Thiere  mit  Sublimat  ver* 
^^tet  werden  können. 

Ein  Heilmittel  für  die  Maul-  und  Klauenseuche  ist  das  intravenös  eingespritzte  Sublimat 
jedenfalls  ebenso  wenig  wie  ein  Schutzmittel." 

Untemchtscnrae  zur  Ausbildung  von  Desinfectionadienem.  Gemäss  dem  Erlasse 
des  Mmisterinms^  des  Innern  vom  13.  Februar  1901,  Z.  3291,**)  in  welchem  die  Landesbehörden 
^ter  toderem  auch  angewiesen  wurden,  wegen  Sicherstellung  eines  geschulten  Desinfections- 
peaonaleB  für  die  vom  Bothen  Kreuze  in  Epidemiefällen  beizustellenden  Baracken  Vorsorge  zu 
treffen,  werden  im  k.  k.  Allgemeinen  Krankenhause  in  Wien  Unterrichtscurse  zur  Ausbildung 
ciaes  geschulten  Desinfectionspersonales  eingerichtet  werden.    Der  erste  Curs,  an  dem   vorläufig 

*)  Bezüglich  der  Zuerkennung  dieser  Bezeichnung  an  die  Beamten  der  genannten  Anstalten 
««iie  Jahrg.  1901,  8.  288. 

**)  l^ahe  Jahrg.  1901  d.  BL,  S.  59. 
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n   Diener-   und   Arbeiters tande  des  genanateD   KrankenliBDeeB   theil' 

Mai  1.  J.  beginneo.  Das  vorlSufige  Programin  fUr  diesen  Cara, 
icten  dea  genanuteii  Krankenhauses  unter  der  LeituDg  dee  Direetora 

folgendes : 
r  Lehrgang.  Zuerst  wird  in  übenichtlieher,  leicht  TersMadlicIier 
ckendea  Krankheiten  erSrtert.  Anagehend  von  den  Grundbegriffen 
rforschten  Ursachen  der  Infectionakrankheiten,  der  bcBonderen  über- 
lenelbcn,  wird  das  Auftreten  von  ansteckendei)  Volkskrankheitext, 
egt.  Die  erfolgreiehe  Bekämpfung  von  Seuchen  ist  durch  die  viel- 
vicklung,  Verbreitung,  das  Zugrundegehea  and  die  durch  besondera 
chtuDg  der  Aneteckungskeime  gegeben.  Nicht  eu  unterlsssea  sind 
utze  der  mit  lofectionskeimea  in  Berührung  kommenden  Pereonen. 
ichiedenen  Wege  der  Immoniairung  gegen  ansteckende  Krankheiten 
btigste  Mittel  sar  Seuchenbekämpfung  hat  sich  neben  der  Isolinuig 
leren  Erfordernissen  der  Gesundheitslehre  die  sachgemfisa  und  zur 
I  Desinfection,  welche  die  Vernichtung  der  Anstecknugskeime  be- 
2;ea  nun  die  verschiedeneu  Methoden  der  Desinfection  in  priLciaei, 
;ur  Besprechung.  Die  verschiedenen  DeBinfectionemetboden  haben 
[heit,    den   Verhältniasen,     der   Oertlichkeit,  der  Person  des  Kranken 

Anwendung.  Die  Desinfection  der  Abfallstoffe  des  Kranken,  der 
kenmumea,  der  verwendeten  Tran sportgerKth ach aften,  des  W^rte- 
und  unmittelbar  benätiten  Hausratbes,  sowie  der  Leiche  wird  der 
i  achliesst  die  Einführung  in  die  sacbgem&ssen  MaassDahmeu  fOr  den 

Leichen,    der  inficirten  Gerftthe  und  die  Sicherheitsmaasaregeln  für 
Objecte.    Schliesslich  werden    die  für   den  Desinfectiona dienst  wieh- 
rforderuisse    betüglich    der  Kranken  Wartung    und  laolirung  voa    In- 
in  beiQglichen  Eiurichtungen  kurz  berührt. 
j  e  h  r  g  a  n  g.     Vorerst    werden     E9mmtliche  theoretisch    dargelegten, 

Anwendung  befindlichen  Apparate,  Gerüthe  und  die  Bereitung  der 
lemonstrirt.  Hierauf  werden  die  zum  persQnlicben  Schutse  des  Des- 
lerätbe  vorgezeigt.  Der  Beirieb  der  Desinfectionsanstalt  (mit  Dampf), 
che  wird  im  Detail  vorgeMhrt.  Dann  kann  sa  praktischen  Uebnngen 

Objecten,  von  WohnrKumen,  Tran  Sportwagen  geschritten  werden, 
mng   eines  Infectionskrauken    mit  dem    ganzen  Apparate    der  Des- 

Daran  schliesst  sich  die  Besprechung  bezüglicher  Die nsteean Weisungen 
ch  hat  gelegentlich  der  Aufstellung  einer  Döcker'ecben  Baracke 
Kreuzes  eine  DesjnfectionaUhung  mit  dem  vom  Botben  Kreuie  zur 
iten,  Gerätben,  Transportmitteln  und  Lösungen  inr  Desinfection  zu 


ind    des  Flecktyphns.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  9.  bis  15.  April  1.  J. 
eingetrofienen  Anzeigen  wurden  neuerdings  constatirt: 
gen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken  Neusandee:  Ssnrow  1, 

hen    Bezirke    Adelsberg:    Jakovce,    Gemeinde  TaBor  2  (Infection 
iteten  FKlIe  (siehe  S.  180  d.  Bl.); 
politischen  Besirke  Gradisca:  Roncbi  1. 

kungen  in  Galicien  in  der  Stadt  Lemberg  4,  und  in  den 
»dczanj:  Bohorodczany  1;  Drobofayce:  GBJew7Eue2;  Grodek: 
)ri5w  1,  Lubienie  7,  Wierzbiany  5,  Wulka  roonowska  10;  Kalusi: 
[ulaczkowce  1;  Modciska:  Lasski  goäcincowe  3,;  My^Ieuice: 
itjn  1,  Majdan  gornj  1,  Nadwoma  1;  Neusandez:  Szuröw  1; 
'  i;  Podhajce:  Burkanow  1;  Przemyjlany:  Poltew  1;  SkaUt: 
u;  Dorehöw  2,  KolodEiejöw  3;  Stryj:  Swietoalaw  ad  Skele  6; 
Tlumacz:    Holoskow    7;    Trembowla:    Ilawcie    1; 


g  Weraer.  Teriif  tod  Allred  UöldeFin  Wim.  Dinek  nn  Friedrich  Jasper  in  Wi*B. 
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Assaninmgsfortschpitte  in  OesterreicL 

A.  Wasserversorgung.*) 
Krain. 

üeber  die  Fortschritte  der  Wasserversorgung  in  Eürain  in  den  Jahren  1898 
bis  1900  ist  den  bezüglichen  Landessanitätsberichten  Folgendes  zu  entnehmen: 

Im  Jahre  1898  wurden  grössere  Quellwasserleitungen  errichtet  in  Illyrisch- 
Feistritz^  Bezirk  Adelsberg  (Kostenaufwand  24.000 ÜT),  in  St.  Martin-Razarto, 
Bezirk  Laibach-Ümgebung  (Kostenaufwand  28.0(X)-ff),  in  Vrbica,  Bezirk  Adels- 
berg (Kostenaufwand  10.000  K\  V  r  h  o  p  o  1  j  e,  Bezirk  Stein  (Kostenaufwand  11.000  K), 
femer  in  Tschernembl  und  in  Loitsch. 

Die  Wasserleitung  in  Loitsch  wird  durch  die  2*5  Km.  von  Ober-Loitsch  ent- 
fernten Quellen  am  Fusse  des  Berges  Smolevc  versorgt.  Das  Wasser  dieser  Quellen 
wird  in  das  unweit  befindliche  400Cbm.  fassende  Reservoir  geleitet,  von  welchem  die  Haupt- 
rohrleitung längs  der  Reichsstrasse  nach  Ober-Loitsch  und  von  hier  nach  Unter- Loitsch  bis 
zum  Bahnhofe  führt.  In  Unter-Loitsch  ist  in  die  Leitung  ein  zweites  Reservoir  ein- 
geschaltet. Von  der  Hauptrohrleitung,  welche  5  Km.  lang  ist,  zweigen  die  Seiten- 
«tränge  in  die  Ortschaften  Oberdorf,  Kalce,  Fleckdorf,  Brod,  Cevöa  und  Martinj 
Hrib  ab.  Diese  Orte  besitzen  32  Auslaufstellen,  zahlreiche  Hauseinleitungen  und 
40  Hydranten. 

Im  Jahre  1899  wurde  in  der  Gemeinde  Billichgrat z,  Bezirk  Laibach- 
Ümgebung,  woselbst  bereits  eine  Privatwasserleitung  besteht,  eine  neue  öffentliche 
Wasserleitung  mit  einem  Kostenaufwande  von  20.000  Ä"  errichtet.  Die  die  Leitung 
versorgenden  Quellen  liegen  ungefähr  3  Km.  vom  Orte  entfernt. 

Eine  neue  Wasserleitung  ist  femer  in  I  d  r  i  a,  woselbst  bereits  mehrere  kleinere 
Leitungsanlagen  bestehen,  mit  einem  Kostenaufwande  von  36.700  K  erbaut  worden. 
Das  Wasser  für  dieselbe   wird  aus   der   3  Km.    entfernten,   hochgelegenen   und  sehr 

«)  Siehe  auch  Nr.  15  u.  16  d.  Bl. 
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OLÜasi  Toda«  bezogen  und  in  ein  10  Uinuti 
leitet,  Ton  dem  die  Haaptetränge  zu  dem 
Ittheile  fUhreD,  welcher  voa  der  neusD  Ai 
t  wird. 

gen  an  bestehenden  Wasserleitungen  wurden  in  den  Jahren 
genommen  in  Laib  ach,  woselbst  in  mehreren  Strassen,  welche 
jtz  nicht  einbezogen  waren,  Rohrleitungen  gelegt,  sowie  der  Vor- 
tische Wasserleitung  angeschlossen  wurde,  ferner  in  Oberfeld 
an  der  im  Jahre  1897  vollendeten  Quellwasserleitung  des  letzt- 
den  mehrere  Hydranten  und  zahlreiche  Hausleituugen  angebracht. 
I  wurden  neue  Wasserleitungen  errichtet  in  Altlack,  Bezirk 
Ije  bei  Neudorf  und  in  Wiimarje,  Gemeinde  St.  Veit, 
ingin  Altlack  wird  durch  eineHochquelle  gespeist,  deren  Ursprung 
Isohle  gelegen  ist.  Das  Reservoir  fasst  84  Cbm.,  ist  betonirt  und  gleich 
?  gegen  jede  Verunreinigung  von  Aussen  geschützt.  Die  Ergiebigkeit 
zwischen  20  und  150  Cbm.  per  Tag.  Das  Wasser  ist  von  ent- 
ind  von  tadelloser  Beschaffenheit.  An  dem  Wasserbezuge  haben 
kel,  Virloch  und  Westert  mit  zusammen  1032  Einwohnern  Antheil. 
t  eine  Länge  von  2500  Metern,  die  Abzweigung  nach  Virlocb 
Metern.  Die  gusseisernen  Leitung» röhren  sind  50  Um.  weit.  Aus- 
iDg  dieser  Anlage  hatte  eine  Vereinigung  von  59  Hausbesiteem 
sten  der  Errichtung  (mit  Ausscfalues  jener  fUr  Erdarbeiten  und 
den  genannten  Besitzern  in  eigener  Regie  vorgenommen  wurden) 
:a  23.000  ^,   wovon  3700  A"  auf  die  Hauseinleitungen  entfielen. 

der  Ortschaft  Metulje  bei  Neu  dort,  Gemeinde  Oblack  im  Be- 
bisher  das  Wasser  aus  zwei  je  Yi  T^^-  entfernten  Quellen  bezogen, 
rgiebig  sind,  zur  trockenen  Jahreszeit  aber  gänzlich  versiegen. 
m  US  sten  sie  oft  Monate  hindurch  das  Wasser  von  anderen, 
tfernten  Quellen  holen  und  waren  im  Winter,  wenn  auch  diese 
uf  Schneewasser  angewiesen,  das  sie  durch  Schmelzen  des  Schnees 
Nunmehr  wurden  die  beiden  erwähnten  Quellen  gefasat, 
lelben  in  ein  gemeinsames  Reservoir  geleitet,  welches  gross  genug 
r  auch  noch  durch  lange  Zeit,  wenn  die  Quellen  schon  versl^t 
versorgen, 
tung    in    Wi£marje,    Gemeinde    St.    Veit,    Bezirk    Umgebong- 

einem  Kostenaufwande  von  18.000  AT  errichtet;    im    Orte   sind 
inen  hergestellt,   auch   sind  einzelne  Häuser  an  die  Leitung  an- 

Lettnngsanlage  wurde  in  der  Ortschaft  Ober-Nesselthal  im 
rf  erbaut  (Kostenaufwand  820  K). 

begriffen  waren  mit  Schluss  des  Berichtsjahres  1900  die  Wasaer- 

Qemeinde    Niederndorf     bei   Senosetsth    (prfilimioirte    Kosten 

laserleitung  für  die  Gemeinde  Rudolfswert  (Kosten Voranschlag 

]ie  Wasserleitung  >Podgora<  reconstruirt,  der  Anschlnas  vieler 
lenden  Wasserleitungen  bewerkstelligt  und  ein  neuer  öffentlicher 
Benatzung  übergeben  worden. 

Orden  ferner  die  öffentlichen  Brunnen  in  Podraga  (Adelsberg) 
ben  stark  beschädigte  Wasserleitung  in  St.  Michael,  Gemeinde 
vand  4000 A')  und  die  Wasserversorgungeanlage  in  Kronau, 
F. 

angte  in  den  drei  Jahren,  über  welche  sich  die  Berichterstat- 
grössere  Anzahl   von    öffentlichen  Cisternen    und  Brunnen  zur 
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Herstellang.    Cisternenanlagen    wurden    errichtet:    in    Unterwarmberg^ 
Badolfswert,    in    Sidole  und  Presserje,    Bezirk  Stein;    im    Bezirke    Adelsherji^. 
JurSiee,    Gemeinde  Grafenbrunn  (Kostenaufwand   unge&hr   6000  f),    in   6l^l>6 
Oemeinde    Senosetsch    (Kostenaufwand  44(X)iQ;    ferner    in    Butajnova, 
Jobst  im  Bezirke  Umgebung-Laibach  (mit  einem  Aufwände  von  BbOOK),  in  l*r#il#t||| 
DJiye  und  in  TreSenjske   Njive,   Bezirk  Littai    (Koatenaufwand  3200  i^).  SctiU; 
cisternen    sind   erbaut   worden    in  GroBs-Latschitz,   Niederdorf  und  in   Kl 
(Kostenaufwand  10(X)^)  im  Bezirke  Gottschee. 

In  Ausführung  waren  im  Jahre  1900  begriffen  2  Cisternen  in  Sinadole^       >^ 
Oeffentliche    Brunnen     wurden    hergestellt:    in    Gross-Raöna,     Tomtll]^ 
Goöe,   Uatja   und  in  Bründl,    Bezirk  Adelsberg,   und   Schulbrunnen   in   den  .Ori? 
Schäften  Mitterdorf  und  Lienfeld,  Bezirk  Gottschee. 

In    Aussicht    genommen    ist    die    Errichtung    einer    neuen    Wasserleitung    i|^ 
Adelsberg    mit    einem  Kostenvoranschlag    von    150.000 ÜT,    einer    WasserVersölPf < 
gungsanlage   in   Zoll  (Wasserhebung   mittelst   hydraulischer  Widder    oder  Cistcttieil^:^ 
anläge,  mit  einem  Kosten  voranschlage  von  22.000,  beziehungsweise  17.000  JC),  einet^j^ 
Wasserleitung  für  die  Ortsgruppe  Bukuje,  Gorenje  und  Luegg  der  Gemeinchl; 
Hrenovic,  in  Dornegg    (Wasserbezug   aus   dem  Feistritzbache,   Kosten voranscUng: 
37.000  Jf),  in  Neumarkt  und  Krainburg,  in  St  Veit  bei  Sittich,  in  Goldenfeli 
(Bezirk    Stein)   und   in   Moräutsch   (Bezirk   Rudolfswert).    Das   Wasser   für    die' 
letzterwähnte  Wasserleitung  soll  aus  dem  östlich  vom  Moräutscher  Boden  gelegenes^ 
Hittelgebirge  bezogen  und   mittelst   hydraulischen  Widders   ungefähr  20  Meter  hock 
gehoben  werden. 

Projectirt  ist  ferner  die  Errichtung  einer  Wasserleitung  in  Arch,  Be-  ;> 
zirk  Gurkfeld.  Das  ursprüngliche  Project  wurde  dahin  abgeändert,  dass  anstatt  der  - 
Widderanlage  ein  Hydro-Elevator  in  Verwendung  genommen  werden  wird  (Kostenvor-/ *< 
anschlag  40.000^).  ' 

Fflr  die  Orte  Obermösel,  Lu§je,  Slatenegg,  Weinitz  und  Zapatok 
(Bezirk  Gottschee),  welche  in  einem  sumpfigen  Thale  gelegen  sind,  ist  die  Zuleitung' 
des  Trinkwassers  aus  den  am  Fusse  der  Velka  Gora  bei  Heiligen  Geist  entspringendei^ 
Hochquellen  in  Aussicht  genommen.  Die  Kosten  dieses  Projectes   sind  mit  40.000ir 
berechnet. 

Von  den  Ortschaften  der  ausgedehnten  Gemeinde  Zirknitz  sind  nur 
Wigaun,  Slo5ek  und  Bereljak,  für  welche  in  den  Jahren  1895  bis  1896 
zwei  Quellwasserleitungen  hergestellt  wurden,  mit  gutem  Trinkwasser  versorgt.  Die 
übrigen  Ortschaften  sind  zumeist  auf  spärliche,  im  Sommer  häufig  versiegende 
Qaellen,  dann  auf  Bachwasser  (Martinsbach,  Zirknitzerbach),  sowie  auf  die  Abflüsse 
des  Ztrknitzer  Sees  oder  auf  einzelne  schlechte  Brunnen  und  Cisternen  angewiesen. 
Diesem  Uebelstande  soll  durch  die  Errichtung  einer  Wasserleitung  von  einer  ober  ^:, 
dem  Dorfe  Martinsbach  befindlichen  Quelle  abgeholfen  werden.  Auch  in  Planina, 
woselbst,  abgesehen  vom  Unzbache,  zur  Deckung  des  Trinkwasserbedarfes  nur  ein 
^öffentlicher  und  fünf  private,  von  Tagwässerzuflüssen  nicht  vollkommen  geschützte 
Brunnen  und  neun  Cisternen  bestehen,  ist  die  Errichtung  einer  Wasserleitung  in 
Aussicht  genommen. 

Die  Reconstruction    der  Wasserleitung  im    Curorte   Töplitz,   Bezirk  Rudolfs- 
wert, welche  in  Folge  schlechter  Anlage   sehr  häufig  versagt,   ist  bereits  beschlossen, 
Qnd  sind  Verhandlungen  wegen  Aufbringung  der  Kosten  (24000  iT)  bereits  im  Zuge. 
Endlich  sollen  am  Gebirgsstock  des  N  a  n  o  s  zwei  Cisternen  mit  einem  Kosten- 
aufwände  von  11.000  iT  hergestellt  werden. 
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laoitätsgesetzB  und  Verordnungen. 

TimDS  des  Innern 
)2,  Z.  14330, 


■bebörden    mit   Aus- 
■D  Wien, 


«kommen,  daas  von 
bei  der  etaatUcben 
in  Wien  Impfstoff 
nacbIrBglicb  jedocb 
gtsnireiauDg  die  Be- 
bueten  Titel  als  eine 

wird  eingeladen,  die 
Behörden   anfmerk- 

«rtige  nschtrllgliche 
Bettel  lacheine    fQr 

gaben  im  IntereMe 
und  Geldgebahrung 

igaaiiBtalt  künftighin 

t  können. 


>winaer  Landes- 
ra  1902,  Z.  12821 

:mannaefaafien, 


lüglicbaCen  Eind&m- 
kbeiten  ist  es  nn be- 
lle Semeinden  und 
reten  infectiöeer  Er- 
Kenntnis  erlangen, 
BCen  Prä ventivmaa  sa- 
ge troffen  werden 
ituiig  der  infectiöaen 
lengen  geeignet  sind, 
leu  Ueberaicht  über 
IIa  vorgeschrtebeoen 
seinen  Bezirken  der 


I.  44  ond  Jabrg.  18S7, 


1 

liehe    AofV 
le  Tode«-  ~ 


nehmen,  dasa  bis  nun  nicht  a9mmtliche 
Infectionakiankheiten  lUTflckEu  führen  de  Todei 
fAlle,  geschweige  denn  alle  dergleichen  Kra.uk- 
beitafttle  der  zuständigen  Gemeinde  recktseitig 
angemeldet  worden,  dass  im  Laufe  dieses  ZeiC- 
abschnittes  im  Jahre  1896  66'3  Percent,  im 
Jahre  1900  blos  61-8  Percent  dieser  Todesalle 
inr  amtlichen  Kenntnis  gebracht  wurden. 

Die  bezeichnete  Relativiahl  fluctuirt  im 
Jahre  1900  in  den  einzelnen  Bezirken  des 
Landes  iwiachen  938  Percent  (im  politiaeben 
Bezirke  Rad autt)  and  28'3  Percent,  beziehun(cs- 
weise  202  Percent  (in  den  politischen  Be- 
zirken Sereth  und  StoroBijnetz). 

Die  k.  k.  Bezirksbauptmannschnft  wird  bie- 
mit  angewiesen,  die  Gemeinden  und  Outs- 
gebiete  aufzufordern,  mit  aller  Slrenge  darauf 
zu  sehen,  dass  sümmtliche  infectiöse  nnd  auch 
die  bioa  infections  verdacht  igen  Krankheit«-  nnd 
Todesfälle  zur  sofortigen  amtlichen  Kenntnis 
gelangen. 

Gleichzeitig  ist  der  Amtsarzt  za  verpflichter, 
diesem  Zweige  der  Sani täts Verwaltung  eine  er- 
höhte Anfffierksamkeit  zuzuwenden,  und  bei 
BearbeitDDg  der  Volksbewegungsoperate  fttr  die 
einzelnen  Quartale  festzustellen,  ob  die  Ge- 
meinden auch  darüber  wachen,  dass  die  inf^c- 
tiösen  Erankbeita-  und  TedesföUe  rechtzeitig 
zur  Anmeldung  gelangen. 

Im  nicht  zutreffenden  Falle  sind  die  noih- 
wendigen  AnordnUDge»  zu  treffen,  um  dieser 
Fahrlftsaigkeit  wirksam  zu  begegnen. 

Auch  sind  die  Gemeludeätzte  aufzufordern, 
den  Gemeinden  und  Gutsgcbieten  bei  jeder 
sich  darbietenden  Gelegenheit  die  Verpflichtung 
einer  rigorosen  Evidenthaltung  der  Infections- 
krankheiten  in  Erinnerung  zn  bringen  nnd  die- 
selben in  der  Handhabung  dieses  Zweiges  der 
SanitStsver waltung  wirksam  zu  unterstützen. 

Die  Gemeindearzte  haben  die  Todten- 
beschauer  und  deren  Stellvertreter  zu  belehren, 
dass  sie  jeden  infectionsverdäehtigen  Todes- 
fall zar  sofortigen  Kenntnis  des  Gemeinde- 
amtes und  des  Gemeindearztes  bringen. 

Durch  eine  sorgsame  und  intensive  lieber- 
wacbung     und    Belehrung     aller     in    Betracht 
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komBenden  Function&re  rnufis  es  endlich  ge- 
lingen, d&ss  alle  infectiosen  Krankheita-  und 
Todesftlle      in      amtlicher     Evidenz    gehalten 


werden,  wodarch  die  rasche  Durehf&hziing 
nothwendigen   sanitären  Präventivmaasi 
gesichert  erscheint. 


Rechtsprechung. 


Gnmdwasser  kann  als  Öffentliches  GewAsä^r  Im  Sinne  des  Wasserrechtsgesetzes  und  fmäät' 
aaeh  als  Öffentliches  Gnt  nicht  angesehen  werden.  Mag  nnn  dasselbe  als  Privatefgeatliiui 
des  Gmndbesitxers  oder  als  eine  res  omnium  communis  angesehen  werden,  zweifeUos  is^ 
dass  das  zu  Tage  queUende  und  erst  in  dieser  Eigenschaft  einen  Gegenstand  des  Wasses^ 

rechtsgesetzes  bildende  Grundwasser  dem  Grundbesitzer  gehört. 
Der  Eigenthtkmer  einer  Quelle  hat  einen  Anspruch  auf  Schutz  derselben  nur   innerhalb  der 

Grenzen  seines  Grundbesitzes. 

Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  9.  Febraar  1901,  Z.  1050.*) 

Der  k;  k.  Yerwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  der  Firma  Mechaniscli^ 
Weberei  Brüder  G.  in  H.  und  Genossen  gegen  die  Entscheidung  des  k.  k.  Ackerbauministerinms 
Yom  27.  April  1899,  Z.  6214,  betreffend  die  Entziehung  von  Grundwasser,  nachjder  am 
9.  Februar  1901  durchgeführten  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung  zu  Recht  erkannt: 

Die  Beschwerde  wird  als  unbegründet  abgewiesen. 

Ein  Kostenersatz  wird  nicht  auferlegt. 

Entscheidungsgründe« 

Sab.  prfts.  27.  September  1898,  Z.  35438  hat  die  Firma  „Mechanische  Weberei  Brüder 
G."  in  H.  und  F.  G.  als  deren  Alleininbaber  und  Eigenthümer  der  mechanischen  Weberei  in 
H.  an  die  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  K.  die  Anzeige  erstattet,  dass  die  Stadtgemeinde  H. 
im  Monate  August  1898  auf  der  der  Gemeinde  gehörigen  Parzelle  Nr.  1150/1  in  einer  Ent- 
femuig  von  circa  140 — 142  Klaftern  von  dem  Fabriksbrunnen  der  mechanischen  Weberei, 
ohne  wasserrechtsbehördliche  Bewilligung  Tiefbohrungen  nach  Grundwasser  vorgenommen  und. 
das  auf  diese  Weise  am  12.  September  1898  in  ausgiebiger  Quantität  gewonnene  Wasser 
über  das  Grundstück  Parzelle  Nr.  1150/1  in  der  Fabrik  entgegengesetzter  Richtung  ab-, 
geleitet  habe. 

Bei  dem  Umstände,  als  sich  hiedurch  der  Wasserzufiues  in  dem  Brunnen  der  Anzeiger^ 
welcher  seit  circa  zehn  Jahren  das  ganze  zum  Betriebe  der  mechanischen  Weberei  erforderliche 
Wasser  liefere,  verringerte,  und  ihr  Unternehmen  daher  durch  die  eigenmächtig,  ohne  behörd* 
liehen  Consens  vorgenommene  Tiefbohrung  der  Gemeinde  und  die  eingetretene  tbeilweise  Ent- 
aehnng  des  Grundwaseeris  in  seinem  Bestände  bedroht  erecheine,  werde  um  Einleitung  der 
Amtshandlung  wegen  Uebertretung  des  Wasserrechtsgesetzes  im  Sinne  der  §§71  und  72  des 
Gesetzes  vom  28.  August  1870  L.  G.  Bl.  Nr.  71,  und  Beseitigung  der  consenslos  vorgenommenen 
Neuerung  gebeten. 

Diesem  Ansuchen  wurde  mit  der  hiergerichts  angefochtenen  Entscheidung  aus  dem  Grunde 
keine  Folge  gegeben,  weil  es  sich  im  gegebenen  Falle  um  eine  Occupation  des  in  dem  citirten 
^nmdstücke  Nr.  1150/1  in  H.  enthaltenen  unterirdischen  Wassers  handle,  aut  welchen  Fall  die 
Bestimmungen  des  §  17  des  citirten  Gesetzes  umsoweniger  Anwendung  finden,  als  die  Firma 
Brüder  G.  besondere  Untersagungsreehte  hinsichtlich  dieses  unterirdischen  Wassers  weder  be- 
htaptet  noch  nachgewiesen  habe  und  den  wasserrechtlichen  Schutz  als  Besitzerin  des  Fabriks- 
braniiens  nur  Innerhalb  ihres  Grundbesitzes  beanspruchen  könne. 

Der  Verwaltungsgerichtshof  musste  die  gegen  diese  Entscheidung  von  der  genannten 
^  ma  und  deren  Inhaber  als  Eigenthümer  der  Fabriksrealität  überreichte  Beschwerde  für 
^  «gründet  erachten  und'  ging  hiebe!  -^  den  Rechtsausführungen  der  Beschwerdeführer  gegen- 
8t  r  —  von  nachfolgenden  Erwägungen  aus : 

Was  zunächst  die  rechtliche  Natur  des  sich  in  einer  unterirdischen  Schichte  fortbewegenden 
VI  mdwassers    anbelangt,    so  kann  dasselbe  als  ein  „fliessendes  Wasser"  im  Sinne    des 
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*)  Siehe  auch  Erkenntnis  des  VerwaltuDgsgerichtshofes  vom  1.  Juli  1897,  Z.  3707,  Jahrg.  1900 
^  M.,  S.  64. 


I,  B.  G.  B1.  Nr.  93,  und  daa  WusrnrechtagoMtMi 

II.  Nr.  71,  und  somit  ttneh  «1«  „öCf  e  d  1 1  i  ehe* 
I,  15  und  folgende  dea  citirten  LtindeswasMcrMht«- 
iräBser    (lutfirliehe  oder  kODstliche  WaSBergerioiie) 

des  GmudbesiUers,  unter  dessen  Grund  und  Bodea 
ialanadebnuiig  das  letzlereo,  oder  als  rea  omninai 
weit  das  Grundwasser  nach  dem  Gesetze  der  eom- 
r  insanmenhangenden  einheitlichen  —  aaeh  di« 
len  Wftssermasse  bildet,  welche  in  ihrer  unbestinuo- 
I  Uerrschitft  unterzogen  werden  kann,  als  etwa  die 
Fasaerrecht  §  2,  Seite  38),  zweifellos  ist  es,  daai 
«er  Eigenschaft  einen  G^gtinatsad  der  Wasaerrechts- 
I  der  dem  Ssizmonopole  unterliegend  an  SalEqnelleo 
Lsser)  nach  §  4a  des  Reichswaaserrechta^OeeatMi 
des  obcitirten  Wasserrecht s-Gesetzes  fflr  B&hmen 
bei  der  znletit  erwähnten  Bechtsanscbanung  dai 
L  und  382  a.  b.  G.  B.)  erwirbt, 
m  28.  Angust  1870,  L.  G.  Bl.  Nr.  71,  kann  aber 
ihOrt,  dasselbe,  unbeschadet  der  durch  besondere 
1  und  für  Ändere  nach  Belieben    gebrancben    und 

[Igen  der  Abafitze  2  und  3  dieses  Paragraphen  asf 
t  nm  ein  fliessendes  Wasser,  sondern  nm  ein  durch 
User  bandelt,  keine  Anwendung  finden,  und  die 
Bss  ihnen  auf  Orund  eines  besonderen  Recbtstitels, 
Sr.  1150/1  in  H.  zu  Gunsten  ihrer  Person  oder 
UnterlasBungapflicht  begründenden  Dienstbarkeit 
ewinnung  von  Gnindwaaser  auf  Parzelle  Nr.  1150/1 
kch  §  10,  Absati  1  des  citiiten  Geseties  und  den 
befugt,  auf  ihrem  Grund  und  Boden  Tiefbobrungen 
manlage  gewonnene  Grundwasser    frei    nnd    uneiii- 

'.  das  auf  seinem  Boden  zu  Tage  quellende  Grund- 
letzterea,  bevor  ea  zu  Tage  tritt,  eine  res  omninm 

beachrSnkt,  da  durah  die  Occupation  der  Quelle 
1  Nacbbargrllnden  aicb  fortbewegenden,  nur  schwer 

erworben    werden    kann,    durch    weiche    etwa  die 

tbQmer  einer  Quelle  ex  lege  einen  Anspruch  aaf 
seines  Grundbesitzes  bat ;  findet  er  diesen  Schutz 
so  bleibt  ihm  nnr  übrig,  sieb  durch  gUtlieb«  Be- 
an  den  N ach bargrnnd stücken  die  unterirdische 
s  heute  uneiäitCTt  bleiben  kann,  ob  nnd  unter 
le    Befugnisse    auch    im    Wege    der  Expropriation 

le  Beschwerdeführer  bei  dem  Mangel  eines  privat- 
imirt  wSren,  gegen  die  Entnahme  des  von  der 
nndstücke  aus  demselben  gewonnenen  Grundwasser* 
reifellos  erwiesen  wfire,  dass  diese  Wasseren tnahme 
itig  zu  beeinfluasen  geeignet  sei. 
meinde  U.  zu  der  erwfihnten  Wasserentnahme  dar 
iscbe  Behörde  nicht  bedurfte.  Denn  der  §  IT  d» 
sstimmt,  dass  diese  Bewilligung  auch  bei  Print- 
1  Benüttung  auf  fremde  Bechte  oder  auf  dia 
Wassers  in  öffentlichen  Gewftsaern  eine 
Falle  keine  Anwendung  finden,  weil,  wie  sehoD 
lich-rechtlicher  Anspruch  auf  Schutz  ihrer  Qailla 
bt  zusteht,  der  Bestand  elnea  allßlllig  im  Prorisorial- 
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weg«  nach  §  17  za  sehütsenden  privatrechüichen  Befagnisses  gar  nicht  behauptet  wurde  und 
bereits  im  Eingange  dieser  Motive  dargethan  worden  ist,  dass  dem  durch  unterirdische  Terrain- 
fichichten  sich  fortbewegenden  Grundwasser  der  Charakter  eines  öffentlichen  Gewässers 
Bieht  mkommt. 

Da  es  somit  zur  Yomahme  der  Tiefbohrungen  auf  dem  Grundstücke  der  Gemeinde  H. 
einer  Bewilligung  der  Wasserrechtsbehörde  nicht  bedurfte,  so  kann  auch  von  einer  Uebertretung 
des  Wasserreehtsgesetses  durch  die  consenslose  Vornahme  dieser  Tief  bohrungen  im  Sinne  der 
§§71  und  72  des  citirten  Gesetzes  keine  Bede  sein  und  stellt  sich  die  angefochtene  Ent- 
scheidung, mit  welcher  ein  Einschreiten  der  Waaserrechtabehörde  in  dieser  Bichtung  abgelehnt 
wurde,  als  gesetzlich  gerechtfertigt  dar. 

Aus  diesen  Motiven  musste  die  Abweisung  der  unbegründeten  Beschwerde  erfolgen.*) 


Die  BeaXUxang  dea  Gnindwassers  seitens  des  Grundbesitzers  ist  naeh  §  16,  alinea  2  des 
W.  B.  G.  nicht  allein  durch  öffentliche,  sondern  aach  durch  fremde  Rechte,  das  sind,  im 
Gegenaalze  zu  dem  im  §  10,  alinea  1  des  W.  R.  G.  angeführten,  durch  besondere  Rechts- 
titel begrOndeten  Reehten,  die  nach  dem  Wasserrechtsgesetze  erworbenen  Rechte,  beschrftnkt. 

Erkenntnis  des  k.  k.  Verwaltungsgerichtshofes  vom  5.  Juli  1901,  Z.  5296. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  1.  der  k.  k.  priv.  Ebenf. 
Dampfoiühlen  Seh.  &  Comp,  nebst  Consorten,  2.  der  Stadtgemeinde  Baden  und  3.  des  Wasser- 
werksvereines an  der  Fischa-Dagnitz  und  Consorten,  gegen  die  Entscheidung  des  k.  k.  Ackerbau- 
ministeriums  vom  22.  October  1900,  Z.  14521,  betreffend  das  Neu-Ebenfurther  Wasserleitungs- 
project  der  Stadtgemeiude  Baden,  nach  der  am  5.  Juli  1901  durchgeführten  öffentlichen  münd- 
lichen Verhandlung  zu  Recht  erkannt.  Die  Beschwerden  der  Stadtgemeinde  Baden  und  des 
Wssserwerksvereines  a.  d.  Fischa-Dagnitz  sammt  Nebenbfichen  nebst  Consorten  werden  als  un- 
begniadet  abgewiesen;  dagegen  wird  über  die  Besch werdender  k.  k.  priv.  Ebenfurther  Dampf- 
mählen  Seh.  &  Comp,  und  Consorten  die  angafochtene  Entscheidung  als  gesetzlich  nicht  begründet 
aafgehoben. 

Entscheidungs  gründe: 

B&it  der  angefochtenen  Entscheidung  wurde  jener  Theil  der  Entscheidungen  der  unteren 
Instaszen,  mit  welchem  erkannt  wurde,  dass  die  Stadtgemeiude  Baden,  ohne  einer  Bewilligung 
f^^infias  §  16  des  niederösterreiehischen  Wasserrechtsgesetzes  zu  bedürfen,  berechtigt  sei,  das 
Untergrundwasser  im  Wiener-Neustftdter  Steinfelde  mittelst  des  ihr  gehörigen  Brunnens  in  der 
ehemaligen  N.-Ebenf.  Papierfabrik  in  einer  ihr  beliebigen  Menge  sich  anzueignen  und  in 
oiner  ihr  beliebigen  Weise  zu  gebrauchen  und  zu  verbrauchen,  ausser  Kraft  gesetzt,  und  unter 
Anerkennung  der  Nothwendigkeit  der  Einholung  der  wasserrechtlichen  Concession  zur'Wasser- 
eotnahme  die  wasserrechtliche  Bewilligung  zu  dem  betreffenden  Wasserbezuge  der  Stadt^emeinde 
fi&<ien  unter  der  Bedingung  ertheilt,  dass  die  Gemeinde  diese  Wasserentnahme  auf  das  vom 
Stsatstechniker  bezeichnete  Maass  von  5000  Cbm.  täglich  beschränkt,  den  Unter werkscanal  der 
Pahrik  bis  zur  Mündung  des  Umlaufgrabens  abdichten  und  am  Pumpwerke  einen  zu  aichenden 
Qnd  zu  plombirenden  Controlapparat  anbringen  lässt  und  das  Project  binnen  einer  von  der  Be- 
arkshauptmannschaft  zu  bezeichnenden  Frist  zur  Genehmigung  vorlegt,  dann  dass  die  Kosten 
<ier  Gontrole  durch  die  politische  Behörde  die  Stadtgemeinde  Baden  zu  tragen  habe.  Im  Uebrigen 
*vde  den  Recursen  der  heute  nebst  der  Gemeinde  Baden  als  Beschwerdeführer  auftretenden 
Interessenten  keine  Folge  gegeben. 

Der  den  Beschwerden  zu  Grunde  liegende  Thatbestand  ist  in  Kürze  der,  dass  die  Stadt- 
gemeinde  Baden  in  Neu-Ebenfurth  durch  den  in  der  Realität  C.-Nr.  127  in  der  Gemeinde  Ebenfurth 
'Mrgestellten,  aus  vier  je  6  Meter  tiefen,  aneinander  gereihten  Bassins  im  Gesammtflächen- 
ftvoaasse  von  335*75  Qm.  bestehenden  sogenannten  „Brunnen^^,  der  bereits  bisher  zum  Betriebe 
der  ehemaligen  E.  und  H.  S. 'sehen,  nunmehr  von  der  Gemeinde  Baden  eigen thüml ich  erworbenen 
"ipierfabrik  und  Holzschleiferei  in  Neu-Ebenfurth  verwendet  wurde  und  eine  Wasser  menge  von 
^022  Cbm.  pro  Tag  lieferte,  das  zur  Wasserversorgung  der  Stadtgemeinde  Baden  und  eventuell 

*)  Ein  analoges  Erkenntnis  bat  der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  auch  am  9.  Februar  1901, 
«]>  Z.  1289  ex  1901  gef&llt. 
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Wauer   KU  gewinneD    DDd    an    die  genabnten  Orte 

»hren  aahm  die  Stadtgemeinde  den  Stuidputikt  ein,  dftM 
zur  Entnahme  eiuea  beliebigen  WasBerquaDtums  aas  d«r 
-fe,  da  das  in  dieaem  Brunnen  eingeachloasene  WAsaer 
BB  §  4,  lit.  e  des  WasaerrechtegesetESB  darstelle,  welche« 
isats  1,  gebrauchen  und  verbranchen  könne  und  dem- 
ide  B.  de  prBs.  24.  Mars  1699  darauf  gerichtet,  daas  die  . 
enstadt  ihr  die  Bewilligung  erlbeile,  das  in  der  Brunnenatuba 
.e  der  Veriargung  der  Stadt  Baden,  eventaell  auch  dar  Gc- 
itzwasHer  eu  verwenden  und  m  diesem  Bebnfe  eine  ent- 
Im  Laufe  der  Verhandlungen  schrSukte  die  Stadtgemeiade 
id  5000  Cbm,  Wasser  täglich  ein,  jedoch  unter  dem  aas- 
e  beliebige  Wassermenge  aus  dem  Brunnen  in  achOpfeD. 
lie  Stadtgemeinde  in  der  Folge,  indem  aie  ihr  erstes  Be- 

D&mlieh  die  WaHBerwerkshesitier  an  der  sogen  aontea 
en  Qangfl  und  an  der  Fisch a-Dagnitz  machten  dagegen 
Tagliche  Wasser,  da  daaeelbe  zu  dem  grooeen  Gmndwaaaer- 
itadt  gehört,  die  rechtliche  Eigenschaft  eines  öffentlichen 
isetzes  besitze,  und  dass  die  Benutzung  dieses  Waasers 
Is  sie  dadurch  in  ihren  Wasserrechten  nicht  verletzt  oder 
erden  (§§  34  und   83    des  niede röste rreic bischen   Waaaer- 

:gegen gesetzten  Gesichtspunkten  nird  dann  auch  die  Eot- 

ms  einerseits  von  der  Stadtgemeinde  Baden,    andererseits 

zern  angefochten. 

ch  dadurch  in  ihren  Recbten  verletzt,  dass  aiiigesprochen 
der    in  Rede    stehenden  Wasseren tnahme    einer    waaser- 

ECecht  der  Wasaerentnahme  auf  ein  gewisses  Maasa  «in- 
des Fabrikaunterwerkscanales  und  die   IlerstelluDg  eines 

ischen   Behörde   auf  Kosten    der    Stadtgemeinde   zd    be- 

.gegen  erblicken  eine  Verletzung  ihrer  Rechte  darin,  dius 
Charakters    des    für    die  Wasserleitung    lu    entnehmendea 
rung  der  ihnen  zustehenden  Wasaerbeniltzungsrecbte,   be- 
eren Beeinträchtigung  versagt  worden  Ist. 
le^    Wasser  Werks  verein  es    an    der    Fiacha-Dagnita    aammt 

beigetreteneu  Mitglieder    dieses  Wasserwerks  Vereines  be- 

au  constatiren,  daaa  nach  dem  vorliegenden  amtetech- 
les  zusammenhängenden  flieasenden  GewHssera  bestehende 
fluss    des   Fiacha-Dagnitzbachea,   sowie  des  Ebreichsdorfer 

bildet;  allein  der  Amtatechniker  bat  in  dem  dem  Pro- 
eschlossenen  Gutachten  vom  24.  September  1899  aaa- 
ie  geplante  Wasserentnahme,  solange  dieselbe  nicht  du 
lerquantum  überschreitet,  eine  Vermindernng  der  Wasser- 
übreichsdorfer  kalten  Ganges  gegenüber  ihrem  jetzigen 
I  die  an  der  Fisch  a-Dagnitz  und  dem  Ebreichsdorfer  kalten 
hte  daher  auch  nicht  beeinträchtigt  werden  können,  weit 
ermenge  durch  die  Umwandlang  der  Papierfabrik  in  eine 
;erung  erleiden   kann. 

am  20.  Jänner  1900  beigeschlossenen  Aeusierung  vom 
ich  verstand  ige  gegenüber  den  von  den  Intereasentan  vor- 
its  wiederholt  gemachten  Aussprache,  daaa  hei  Beschrän- 
lerige  Maass  eine  Störung  anderer  Interessen  als  janer, 
Fischa  abhäugig  aind,  HUSgeschloBsen  ist. 
Beeinträchtigung  der  Rechte  der  Wasser werksbesitier  an 

kann,  Bo  ist  für  die  Beschwerde  dieser  Interessenten, 
der  Bechtafrage,    ein    Benebwerdegrund    überhaupt    nicht 
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l^ben;  es  war  für  dieselbe  daher  auch  gleichgiltig^  auf  Grund  welcher  Rechtsau Behauung  die 
?eiliandlnDg  im  Administrativ  verfahren  durchgeführt  wurde. 

Es  ist  aber  auch  nicht  richtig,  dass  das  amtstechnische  Gutachten  einen  Widerspruch 
ttthalte,  welcher  nach  der  Beschwerde  darin  bestehen  soll,  dass  einerseits  der  Grundwasser- 
rtrom  als  der  einzige  Zufluss  der  Fischa-Dagnits  anerkannt^  anderseits  aber  ein  Einfluss  der 
Wssserentnahme  auf  den  Wasserstand  der  Fischa-Dagnitz  in  Abrede  gestellt  wurde.  Denn  das 
ßatachten  benäht  eben  darauf,  dass  die  durch  die  Wasserentnahme  erfolgende  Depression  des 
GinndwasserBpiegels  sich  auf  die  Fischa-Dagnitz  nicht  fortpflanzen  könne  und  darauf,  dass  auch 
sebon  bisher  das  für  den  Betrieb  der  Papierfabrik  dem  Grundwasserstrome  entnommene  Wasser 
Bieb  dessen  Verwendung  in  die  Fisch a  abgeleitet  wurde,  daher  der  Fischa-Dagnitz  nicht  mehr 
n  Gate  kommen  konnte. 

Dass  die  Administrativbehörden  die  von  dem  Wasserwerksvereine  an  der  FiscVia-Dagnitz 
tnd  den  dortigen  Wasserwerksbesitzern  begehrte  Feststellung  des  Einflusses  der  Wasserentnahme 
aof  den  Wasserstand  in  der  Fischa-Dagnitz  und  die  Vornahme  darauf  abzielender  Versuche  ab- 
gelehnt haben,  war  Angesichts  des  bestimmten  amtstechnischen  Gutachtens  vollkommen  gerecht- 
fertigt. 

Demnach  erscheint  die  Beschwerde  des  Wasserwerksvereines  und  der  derselben  beige- 
tretenen Wasserwerksbesitzer  sowohl  in  materiell-rechtlicher  Beziehung,  als  auch,  soferne  Mängel 
des  Verfahrens  geltend  gemacht  werden,  unbegründet,  weshalb  dieselbe  abgewiesen  werden 
muBste. 

Was  die  Beschwerden  der  Stadtgemeinde  Baden  und  der  Ebenfnrther  Dampf mühlen  Seh.  &  Comp. 

und  Consorten  betriflt,  so  erscheint  es  für  die  Lösung  der  Frage,    inwiefeme  der  Grundwasser- 

Strom  Yon  den  einzelnen  Grundbesitzern    benützt  werden  kann,    Angesichts   der    Besthnmungen 

des  §  16,  Absatz  1  und  2  von  nebensächlicher  Bedeutung,    welche    rechtliche   Eigenschaft  dem 

Grundwasseratrome  zuerkannt  wird.     Denn  sicher  ist,    dass    nach    den  Regeln    des    allgemeinen 

bfirgerliehen  Gesetzbuches  ebenso    wie    auch  nach  der  Bestimmung  des   §  4,  lit.  c  des  Wasser- 

nchtegesetzes  durch  die  Occupation  eines  bestimmten  Theiles  des  Grund wasserstromes  innerhalb 

eines  im  Privateigen thum    befindlichen    Grundstückes    dieses    in    festen    Begrenzungen   gefasste 

Wasser  zu  einem  Privatgewässer  wird.   Allerdings  nämlich  stellt  §  10  des  Wasserrechtsgesetzes 

die  Begel  auf,  dass  derjenige,  welchem  ein  Privatgewässer  zugehört,    dasselbe  für  sich  und  für 

tndere  nach  Belieben  gebrauchen    und  verbrauchen  kann.     Aber   schon  im    §  10    sind  mehrere 

Xmnahmen  angegeben,  und  als  eine  weitere  Ausnahme  muss  die  Bestimmung  des  §  16,  Absatz  2, 

aofgefasst  werden.  Durch  diese  letztere  Bestimmung  wird  das  Recht  des  Gebrauches  und  Verbrauches 

an  einem  Privatgewfisser  nicht  allein  durch  öffentliche  Rückeichten,  sondern  auch  durch  fremde 

^Hte,   das    sind,    im    Gegensatze    zu    den  im  §  10,    Absatz  1  angeführten,    durch    besondere 

Bechtstitel  begründeten  Rechten,  die  nach  dem  Wasserrechtsgesetze  erworbenen  Rechte  bedingt. ' 

&  ist  demnach,  sowie  es  sich  um  eine  über   den  gewöhnlichen,    für    die  Bewirthschaftung    des 

Gmndstflckes    und  den  Hausbedarf  erforderlichen  Gebrauch    des   im    Brunnen    eingeschlossenen 

vmndwasfcers  hinausgehendes  Benützung  handelt,  zu  prüfen,  ob  einerseits  durch  diese  Benützung 

saf  die  Beschaffenheit,    den  Lauf   oder    die  Höhe    des  Wassers    in    öffentlichen  Gewässern  eine 

ßnwirkuDg  entsteht,  oder  ob  anderseits  fremde  Rechte  beeinträchtigt  werden. 

Wenn  nun  die  angefochtene  Entscheidung    von    der  Rechtsanschauung    ausgeht,    dass    in 

dem  vorliegenden    Falle    eine   Bewilligung    der    Wasserrechtsbehörden    für    die    von    der  Stadt- 

gemeinde  Baden  in  Aussicht  genommene  Wasserbenfitzung  erforderlich  ist,  weil  die  Ergiebigkeit 

d^r  grossen  Fischa,  also  eines  widerspruchslos  als  öffentlich    bezeichneten  Gewässerp,    selbst  bei 

beschrSnkter  Wasserentnahme  aus  dem  Brunnep  eine  Herabminderung  erfahren  wird,  und  somit 

Qer  im  §  16,  Absatz  2  des  Wasserrechtsgesetzes  vorgesehene  Fall   vorliegt,    so    ist    diese    voll- 

sommea  im  Rechte,  und  war  das  k.  k.  Ackerbauministerium  auch  befugt,  die  Wasserentnahme 

^^  das  vom  Staatstechniker  als  zulässig  bezeichnete  Maass  von  5000  Cbm.  zu  beschränken  und 

'«e  weiteren  von    demselben    vorgeschlagenen    Vorkehrungen    zu    treffen.     Deshalb    musste    die 

Beschwerde  der  Stadtgemeinde  B.,  welche  für  sich  das  Recht  der  unbeschränkten  Wasserentnahme 

^od  Wasserbenützung    aus    ihrem  Brunnen    in    Anspruch    nimmt,    als    unbegründet    abgewiesen 

^fifden,  wobei  es  vollkommen  gleichgiltig  ist,    ob    das  Reservoir,    aus  welchem   das  Wasser  ge- 

P^i&pt  werden  soll^  den  „Brunn en^'    oder  „anderen   auf   Grund    und  Boden  des  Grundbesitzes 

(»«findliehen  Behälter n<^  (§4,  lit.  c.)  beigezählt  wird.     Andererseits    stellt    sich    auch    die  Be- 

s^hwerde  der  Ebenf.  Dampfmühlen  Seh.  &  Comp,  nebst  Consorten,    sofern    dieselbe    behauptet, 

^  das  Project  der  Gemeinde  B.  zur  Gänze    abzuweisen    gewesen  wäre,    als  unbegründet  dar, 

*^d  diesen  Interessenten  bezüglieh  der  Wahrung  offen  lieber  Interessen  ein  Beschwerderecht 

^^erbaopt  nicht    zukommt,   hinsichtlich    ihrer    eigenen    Wasserbenützungsrechte    aber   §  34    des 
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■ii  um  Decknog  des  Watserbedorfea    einer    Osoieind«     bmndi 
tltuDg  einrSumt. 

«htene  Eolscheidung  nur  die  SffentUcheD  InteresBeD  in  Bei&ek-^ 
ie  RaekwirkuDg  der  projectirten  Wteserantoablnfl  und  \y>MerilJ 
L.te,  welche  der  §  16,  Absati  2  neben  der  Einwirkung  auf  (li«M 
s  stellt,   »Qster    Betracht    geluaen    hat,    eracheiat   dieselbe  iw 

ang  ugt,  die  BeBtimmong  der  angefochtenen  anteriostansliebcaJ 
nde  Baden  aus  Anlass-  der  projectirten  WasBerbenatsung'  &n^i 
en  Nachtheile  lu  leieten  habe,  welche  durch  die  Beitena  deC-l 
bung  des  ihi  als  Besitzerin  des  betreffsoden  GmndstOcke*  iinAl 
ütaungsrechtes  für  Dritte  entBtefaen,  erscheine  begründet,  and  1 
Ltiachen  Behörden  im  Sinne  der  §§  4  nnd  10  de*  Waoserrecbts-  i 
n  Beurtbeilnug  der  ZulSisigkeit  der  von  der  Stadlgemeind«  B.j 
f  die  von  den  Übrigen  Betheiligten  geltend  gemachten  B«ebto^ 
»  die  §§  4  and  10  des  WaBserrechtagesetiea  eine  gans  nDsiD-^ 
tgewftsBer  den  Eigenthümem  darBelben  nicht  einrinmen,  «rard«  | 
angefoehtene  EotBcheidang  leidet  aber  auch  selbst  an  deHi  j 
dieselbe  bezttglich  der  Öffentlichen  Rücksichten  aaf  den  §  16,  ; 
ng  aber  fllr  die  dort  ebenso  geachütiten   fremden  Reefata     nicht   1 

Lmtatechnikers  ist  festgestellt,  dass  durch  die  Benütznog  da« 
i  Folge  dessen,  dsss  das  Wasser  nicht  mehr  wie  biaher  üb 
iche  in  beinahe  ungeschmälerter  Menge  wieder  in  die  groatm 
X  GKnie  für  die  Wasserversorgung  von  Baden  und  Weikera- 
■11,  die  Wasser werksbesitser  an  der  grosien  Fiicba  thataScfaliefa 
eidea,    und  hat  dies   derselbe  zifiernäusig   auch  zum  Ausdruck 

g  des  §  16,  Absatz  3  die  Benützung  eines  PrivatgewSsaars 
renn  durch  die  Art  der  Benützung  auf  fremde  Rechte  eine  Kin- 
iese  Einwirkung  beBeitigt,  oder  endlich,  wenn  der  Fall  des  §  34, 
.eigDungirccbtes  gegeben  ist,  die  volle  Entschiidigung  fQr  die 
Wasaerrechte  gewährt  und  gemKss  §  83  in  dem  Erkenntnüse 
rbenülEung  die  Bestimmung  über  die  Art  und  Grösse  der  n 
n  werden.  Daher  war  in  der  Administrativ  Verhandlung  fest- 
jrbenüCsuDgs rechte,  welche  nach  dem  Wasaerrechtsgeaetae  >u 
ir  der  politischen  Behörden  unterliegen,  bealehen,  und  fftUa 
;ethan  werden,  im  Sinne  des  Geaetzea  zu  entscheiden. 
LQSste  die  angefochtene  Entscheidung,  inaoferne  dieselbe  von 
iten  sn  der  grossen  Fiaeha  das  Recht  auf  eine  EntichKdiguag 
og  ihrer  Wasserrechte  abspricht,  als  geselzlicb  nicht  begründet 


ire  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslände. 

utsiuibinen   gegen  dieselbe.      Aegypten.     In    der    Woche    vom 
Benha  3,  Decbeneb  8,  ferner  in  Kafr  Rabieh    6  and 
;    in    den    beiden  letztgenannten,    in    Districte   Tala,    Provins 
L  bisher  Pesterkrankungen  nicht  vorgekommen. 
S.  96  d.  Bl.)  sind  laut  telegraphischer  Mittheilung  am  16.  April 

iy  wurden  in  der  Woche  vom  13.  bis  1'8.  MSrs  974  Erkran- 
i^alcutta  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  M&n  501  und  m 
bis  14.  Mfirs  86  Todesfälle  an  Pest  beobachtet, 

176  d.  Bl.).  Vom  25.  bis  30.  Mars  1.  J.  sind  in  der  Colonie 
lestUlle  an  Pest  auagewiesen  worden.  Insgeaammt  sind  dasclbat 
ankt  und   IT  gestorben. 


r 
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Zamtsibar.  QegenQber  Herkünften  am  Britisch-Ottafrika  wurde  daa  Pestreglement  Yom' 
Mre  1900  in  Kraft  geeetst. 

Bradlien,  In  der  Hafenatadt  Paranagna  im  Staate  Parana  ist  zu  Ende  des  Monates 
Februar  die  Pest  ausgebroehen.  Dem  Auftreten  der  ersten  Erkrankungsfälle  war  ein  massea^ 
kifles  Absterben  der  Ratten  yorausgegangen. 

Australien,  Neu- Südwales,  In  Sydney  (siehe  S.  176  d.  Bl.)  wurden  in  der  Woche  yo9 
9.  bis  15.  Febmar  6  neue  Erkrankungen  und  2  Todesf&Ue,  in  der  folgenden  am  22.  Februar 
abgelaufenen  Woche  9  Erkrankungen  und  4  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet.  >: 

Cholera.     Türkei.    In   Mekka   sind   in   der  Woche   vom    1.   bis    7.  April    66    und   in 
Djeddah  im  gleichen  Zeiträume  139  Todesfälle  an  Cholera  vorgekommen.  Von  den  Pilgern, 
velehe  während  der  Zeit  vom  31.  März  bis  7.  April  in  Jambo   (auf  der  Beise   nach  Medina)' 
augeschifft  worden  waren,  sind  29  an  Cholera  gestorben.  Insgesammt  sind  im  Hedjaz  bisher 
S154  Todesflille  an  Cholera  ausgewiesen  worden. 
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Vermischte  Nachrichten. 

Maas8regeln  zur  Verhfitnog  der  Einschleppimg  der  Cholera  durch  znrfickkehrende 
iKMüseh-hercegoviiiische  MekkapUger.  Mit  Rücksicht  auf  das  Auftreten  der  Cholera  im  Hedjaz 
^tt  die  bosnisch'hercegovinische  Landesregierung  die  rigoroseste  Durchführung  der  für  die 
heimkehrenden  Pilger  bestehenden  sanitätspolizeilichen  Vorkehrungen  (siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl. 
^>  254)  eingeschärft  und  überdies  noch  angeordnet:  1.  dass  die  von  den  heimkehrenden  Mekka- 
pilgem  ihrer  Glewohnheit  gemäss  etwa  aus  dem  Hedjaz  mitgebrachten  Datteln  von  der  Einfuhr 
nach  Bosnien  und  der  Hercegovina  ausgeschlosseo  und  an  der  Landesgrenze  vernichtet 
Verden;  2.  dass  auch  die  sogenannten  Pilgerhemden  (Cefine)  an  der  Landesgrenze  der  sorgfältigsten 
^viiion  unterzogen  und  bei  der  geringsten  Bedenklichkeit  gleich  anderen  £lFecten  als 
*^<^enverdächtig  behandelt  und  3.  dass  das  von  den  Pilgern  mitgebrachte,  aus  dem  den 
Hohsmmedanern  heiligen  Brunnen  Zemssem  stammende  Wasser  an  der  Landesgrenze  in  ver- 
BchloflseneD  Gkf&ssen  eine  halbe  Stunde  lang  der  Einwirkung  siedenden  Wassers  ausgesetzt 
werde. 

Auch  ist  die  Veranlassung  getroffen,  dass  das  Reisegepäck  der  Pilger,  sowie  das  über 
Thest  oder  Semlin  eintreffende  Grossgepäck  derselben  in  der  gleichen  Weise  wie  in  den 
oberen  Jahren  unter  Zollverschluss  nach  Bosuisch-Brod  befördert  wird,  woselbst  dasselbe  nach 
^Qigeaommener  sollämtiUcher  Revision  der  vorgeschriebenen  Desinfection  unterliegt. 


_  t. 


Äe^ypten,  In  der  Quarantainestation  £  l  T  o  r  (siehe  S.  180  d.  Bl.)  sind  in  der  Zeit  vom 
1.  bis  9.  April  1 1  Schiffe  mit  8762  Pilgern  (darunter  5884  russischen  Staatsangehörigen)  ange- 
kommen. Von  diesen  Schiffen  erwiesen  sieh  8  als  verseucht,  da  unter  den  Passagieren  derselben 
vihrsad  der  Beohachtung  in  den  einzelnen  Abtheilungen  des  Lagers  innerhalb  des  erwähnten 
Zötnumes  nicht  weniger  als  40  Erkrankungen  und  24  Todesfälle  an  Cholera  vorgekommen  siAd. 
Da  dae  grosse  Zahl  dieser  Cholerafälle  erst  nach  mehrtägigem  Aufenthalte  der  Pilger  in  Tor  ^ \^i 
w^etreten  wsir,  musste  der  Beginn  der  15  tägigen  Beobachtungsperiode  für  mehrere  Pilgerschiffe 
Tcrsehoben  werden.  '[ 

Blattern.     Rumänien.     In  Braila   sind  Blattern  epidemisch   aufgetreten.     Am    9.  April         M 
befuiden  sich  20  Blatternkranke   im  Isolirspitale;    bis   dahin    waren  7  Personen    der  Krankheit  \^^ 

ram  Opfer  gefallen. 


Türkei.  In  der  Hafenstadt  K  a  v  a  1 1  a  (Macedonien)  ist  gleichfalls  eine  Blatternepidemie 
abgebrochen.  In  der  Zeit  vom  1.  bis  8.  April  standen  80  Blatternkranke  in  Behandlung 
(dsranter  18  Neuerkrankungen),    von    welchen    10    geheilt    wurden,    während  4  der    Krankheit 

erlagen. 

Marokko  (siehe  S.  189  d.  BL).  InSaffi  herrscht  eine  Blatternepidemie;  täglich  kommen 
QDgefiLbr  10  neue  Erkrankungen  vor. 

Capcolome.     In  Woodstock,  einer  Vorstadt  Capstadts,  wurde  am  18.  März  ein  Blattern-  .^ 

^  an  einen  8  jährigen  Knaben,  dessen  Vater  im  Hafen  beschäftigt  war,  beobachtet. 
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S«faiiti8che  LoichentranBporl«  nach  den  >Heiligeii  Stätt«ii<  in 
Bagdad  (Mesopotamies).  Die  ijcbiiteii,  welche  im  Gegensätze  za  den  S 
Nachfolger  Mohammeda  nicht  als  Rbalifen  anerkennen  und  die  sog 
(den  Sehniegersohn  Mohammeds  und  dessen  Nachkommen,  die  im  Kamp 
Macht  des  lalame  lumeiat  den  Tod  gefanden  haben)  als  Heilige  verehren, 
Gebieten  in  Persien,  Afghanistan,  sowie  in  den  angrenEenden  Grebiete 
potamiens  ferner  lerstreut  in  allen  Ubrigea  mohammedanischen  Uiidem,  inst 
Da  ihr  Glaube  lehrt,  dass  die  Beerdigung  ihrer  Leichen  in  der  NAii 
Imame,  von  denen  die  wichtigsten  in  der  NKhe  von  Bagdad  begraben  gii 
ins  Paradies  erleichtere,  werden  alljährlich  viele  Tausende  von  eehiitiscbe 
GrabetStten  sur  Beerdigung  gebracht.  Noch  grüsser  ist  die  Zahl  der  P: 
Jahre  eu  diesen  Grabstfitten  wandert.  Die  wichtigsten  Grabstätten  s 
in  Arabien  —  Khadimieh,  Kerbels  und  Nedjef  im  Vilajete  Bagd 
Schiiten  in  noch  höherem  Ansehen  stehen  als  Mekka  selbst.  Die  Lc 
ans  weiter  Ferne  aus  Fers  Ion,  Afghanistan  und  selbst  aus  Indien 
befördert.  Gegenwärtig  ist  Ewar  mit  Rücksicht  auf  die  Pesl^efahr  dti 
aus  Indien  und  dem  persischen  Golfe  zur  See  strengstens  untersagt.  Es 
trotz  des  bestehenden  Verbotes  viele  Leichen  aas  den  letztgenannten  Gebie 
Dber  Peraien  eingebracht  werden.  Fast  jede  Pilgerkarawane  führt  solch 
Zahl  mit.  Da  aus  den  Leichentranep orten  und  dem  damit  verbundenen  P 
genannten  Orten  die  Pro  vinev  er  waltung  und  die  Bevölkerung  bedeutende  ' 
die  EinstelluDg  dieses  in  eanitürer  Beziehung  höchst  bedenklichen  Verkt 
liehe  Schwierigkeiten.  Die  sanitären  Vorkehrungen  der  ottomaniechen 
sieb  auf  die  Üebecwachung  der  Leichen  einfuhr  an  der  persischen  Grenx 
Zurückhaltnng  jener  Leichen,  betüglicb  welcher  der  Verdacht  besteht,  dasi 
bieten  stammen. 

Wie  bedeutend  der  Pilger-  und  Leichen  verkehr  aus  Persien  und  den 
genannten  Orten  ist,  gebt  daraus  hervor,  dass  im  Jahre  1901  in  der  Z> 
Ende  November  56.813  Pilger  mit  6958  Leichen  die  persische  Grenzi 
grösste  Frequenz  zeigte  sich  in  den  Monaten  September  bis  Noven 
Zahl  der  Pilger,  welche  die  paisisch-tUrk lache  Grenze  überschritten  hatten, 
vember)  und  17.263  (September)  und  jene  der  mitgebrachten  Leichen  Bwii 
und    1981    (October)  schwankte. 


GerichtaKratlicher  GebOhrentarif.  Mit  Erlass  des  k.  k.  Justizminii 
1902,  Z.  6000,  wurden  die  Oberland  es  gerichtspräsi  dien  angewiesen,  die 
Sprengels  von  allen  im  Verordnungsblatte  des  k.  k.  Justizministeriums  ersch 
erscheinenden  Verordnungen  und  Erlässen  des  genannten  Ministeriums  zu 
Ki'läuterungen  des  ge rieh tsfirz) liehen  Gebübrentarifes  zum  Gegenstande  ha 
des  k.  k.  Justizministeriums.) 


Stand  d«r  Blattern    nnd    des  Flecktyphna.  Nach  den  in  der  Zeit  v( 

beim  Ministerium  dea  Innern  eingetrofienen  Anzeigen  wurden  neuerdings  o 

Blatternerkrankungen  in  Galizieo  im  politiachen  Bezirke  Got 

Ftecktfphuserkrankungen  in  Gslizien  in  den  politiachen 
ctaay.  Manaaterczany  1,  Rakowiec  4,  Zuraki  1;  Brody:  Podkamien 
pole  10;  Drohobycz:  Dol'hB  ad  Podbuz  11,  Gaje  wyznie  11;  Grodel 
denka:  Czemelica  18;  Jaworow:  LubienieT,  Wierzbiany  ."i;  Kalusi; 
Kolomea:  Knlaczkowce  9;  Moäciska:  Laszki  goäcincowe  2,  Podli 
Nadworna  3,  Poiöw  2,  Tarnowica  leäual;  Nisko:  Przyszow  kameralny 
kanow  1;  Przemyjlauy:  Poltew  1;  Rawa:  Ulicko  seredkiewicz  1;  Stsi 
Stanialau  1;  Tarnopol:  Oharzance  3;  Tlumacz:  Holoatkow  7,  Winoj 
ilawcze    1;  Zaieszczyki:  Milowce  1;  Zloczow:  Dcibutki  1. 


twonlich«  BtJUeleor:  Ladwig  TPeraer.  Varlig  ton  Altred  Holder  in  Wien.  Droek  nn 
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in  Cement  hfirgeatellt  und  b( 
OOCbm.  ÄU3  dem  Uochres 
1er  Stadt  zu.  Der  Höhenuntt 
ittoir  vor  dem  Rathhause  beti 
roir  bia  in  das  dritte  Stock' 
e  des  Rohrnetzes,  an  welc 
)  Meter;    an  demaelben    sind 

nberg,  welche  im  Berichi 
eiBenhältiges  Wasser   vor   i 

Brunnen  an  läge  befindet  si 
scbhauee.  Aus  derselben  v 
:n  die  Sedimentirbassins  un 
ans  diesem  wird  ea  in  ei: 
üe  innere  Stadtzone  bestii 
hoben.  Für  die  Versorgui 
IS  Wasser  aus  diesem  Rese 
)enpumpe  in  ein  zweites,  en 
ime  von  100  Cbm.  gehoben 
■u  Stadttheile  weiter  geleitet. 
1,  besitzt  9  Unter- nnd  12  0] 
200  Häuser  an  Schlüsse, 
rt  2375  Cbm.    in   24  Stunde: 

eines  Bevölkerungszunahmi 

tung  in  L  i  e  b  a  u  (Bezirk  I 
)hrteich gründe«  gelegenen 
ilst  eines  500  Meter  langen 
!is  Reservoir  sind  ans  hart 
'erputzt  und  nach  obenhii 
obrleitung  besteht  aus  aspl 
Vasser  in  24  Stunden. 
Wasserleitungen  in  den  G( 
und  Stramberg  (2663  E 
vird  von  einer  8  Km.  entfer 
Quelle  versorgt,  welche  60 
ner  Ergiebigkeit   von    5  Sei 

liefert.     Die  Quelle  iat  in  e  _  _     

äln  und  behaiienen  Steinen  ausgekleideten 
st  8732  7  Meter  lang,  besteht  aus  126  Mm. 
haltirten  MufFenröhren,  welche  in  einer  Tiefe 
ad.  Das  aus  dem  gleichen  Materiale  herge- 
m  60— -125  Mm.  Weite  und  hat  eine  LKnge 
sSentliche  ÄusIaufsteHen  und  in  Distanzen 
:et.  Jeder  Theil  des  Rohrnetzes  kann  durch 
I    der  Herstellung    dieser   Leitung   betrugen 

rde  für  die  Gemeinde  Myäi  eine  Wasser- 
Iber  14.000 -fiT  hergestellt.  Die  Rohrleitung 
:leiehen  Materials  wie  jene  der  Freiberger 
ÄQslaufstellen  und    mehrere  Hydranten  an- 
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I  Die  Wasserleitung   in  Stramberg  wird   von    einer   Qaelle    der   söge; 

[   BilÄ   studne   versorgt,   welche   2*4  Secnndenliter   liefert.     Das  Wasser   der   \% 
\   Stollen  gefassten  Quelle  wird  in  einen  110  Cbm.  fassenden,  undurchlässig  herj ' 
\    Brunnen    geleitet    und    von    da   mittelst    zweier   amerikanischer   Pumpen   mit 
Leistungs&higkeit   von    140,   beziehungsweise    70  Litern    in   der  Minute   durch 
Röhrenleitung  in  ein  200  Cbm.  fassendes,  90  Meter  über  dem  Orte  gelegenes  ' 
Yoir  gehoben,    aus    welchem   dasselbe    in    natürlichem   Gefälle    dem    Orte    zufli 
An  die  Rohrleitung  sind  28  Auslaufstellen^  13  Hydranten  und  53  Hauseinleitungen 
geschlossen. 

Kleinere  Wasserleitungen  wurden   im   Jahre  1899    noch   errichtet   in  Brau 
seifen,    Bezirk   Römerstadt^    (Tagesergiebigkeit    430  Hkl.,    Länge    der  Rohrleiiunj 
600  Meter,  25  Hauseinleitungen),   in  S  u  g  d  o  I,   Bezirk   Boskowitz ;    hier   wurde  ei 
oberhalb    des   Ortes   am  Wiesengelände   gelegene,  ergiebige   Quelle  gefasst,  und  das 
Wasser  in  einer  750  Meter  langen  Leitung  in  den  Ort  zu  dem  daselbst  angebracht! 
Auslauf brunnen   geleitet  (Kostenaufwand  1400  £^);  ferner  in  den  Gemeinden  Unte 
Bobrau,  Radegin,  Gross- Janowitz  (Bezirk  Neustadtl)   und   Austi  (Bei 
Mähriscli- Weisskirchen).  '  '<-ii 

Private    Wasserleitungen   sind    in   Barndorf  (Bezirk    Neutitschein)    und    in^f 
Keu-Waltersdorf  (Bezirk  Sternberg)  hergestellt  worden. 

Erweiterungen  wurden   vorgenommen   an   den  bestehenden  Wasserleitungen  jlji  i^; 
Altendorf,  Bärn,  Brunn,  Ung.-Hradisch,  Iglau,  Olmütz,  Mährisch^; 
Ostran,    Römer  Stadt  und  Z  n  a  i  m,    Reconstructionen,    beziehungsweise   Ergfli 
zimgen  in  Iglau  (2  neue  Klärbassins),  Mährisch-Ostrau  (Druckerhöbungsanlage)^ 
und  in  Wolframs  (Eindeckung  des  Sammelbassins). 

Aus   dem    Jahres-Sanitätsberichte   pro  1900    ist   über   die    Fortschritte  in  der/^ 
Wasserversorgung  Nachstehendes  zu  entnehmen: 

In  der  Stadt  Kremsier  wurde  zu  Beginn  des  Jahres  1900  die  neu  errichtete  Tief-  ' 
qaellenleitung  in  Betrieb  gesetzt  Das  Wasser  wird  aus  zwei  unterhalb  des  Barbaraberge« 
auf  dem  Riede  >Str2«  undurchlässig  hergestellten  und  durch  eine  Heberleitung  ver- ' 
bundenen    Brunnen,   welche   eine   Tiefe    von  9*3,   beziehungsweise   6'7  Metern,  einend 
Durchmesser    von    2*5    und    3  Metern    und    eine    Wasserstandhöhe    von    2*63    und  ' 
2'35  Metern  besitzen,  entnommen  und  mittelst  Druckpumpen  durch  einen  874  Meter  ' 
langen  Rohrstrang  in  ein  am  Barbaraberge  gelegenes  Hochreservoir  gefördert.     Das 
aas  hartgebrannten  Ziegeln  in  Cement  gebaute  und  undurchlässig  eingewölbte  Hoch» 
reservoir  besteht   aus   zwei  je  102  Meter   langen,    114  Meter   breiten  und    4  Meter    ^ 
hohen  Elammern,  welche  mit  Grundablassschleussen  und  je  9  Ventilationsrohren  ver- 
sehen   sind.     Aus   dem   Reservoir,    dessen    Sohle    um   45  Meter    höher   liegt   als    das 
Trottoir  am  Hauptplatze,  fliesst  das  Wasser  in  das  Vertheilungsnetz  mit  natürlichem 
Gefälle. 

Das  aus  asphaltirten,  an  den  Muffen  gut  abgedichteten,  einen  Durchmesser  von 
200 — 800  Mm.  haltenden  Eisenröhren  hergestellte  Rohrnetz  hat  eine  Länge  von 
11.123  Metern,  und  sind  in  dasselbe  119  Hydranten  und  10  Auslaufständer  einge- 
schaltet. Zum  Zwecke  der  Durchspülung,  beziehungsweise  Reinigung  des  Rohrnetzes 
sind  an  3  Endpunkten  Ablassstellen  zur  Ableitung  des  Wassers  in  die  March  an- 
g  ordnet. 

Die  Pumpstation  besteht  aus  dem  Maschinen-  und  Kesselhause  und  zwei  Wohn- 
g  bänden  für  das  Personale.  Im  Kesselhause  sind  2  Cornwall-Dampfkessel  mit 
4iQm.  Heizfläche   für    7  Atmosphären  Ueberdruck,    im  Maschinenhause  4   stehende 

1  luchkolben pumpen  mit  einem  Durchmesser  von  230  Mm.  und    einer   Hubhöhe  von 

2  ►O  Mm.  aufgestellt;  jede  Pampe  liefert  bei  45  Umdrehungen  25  Cbm. 

Die  Tagesergiebigkeit  der  mit  einem  Aufwände  von  554.686  iT  85  ä  hergestellten 
1  'asserleitung,  an  welche  sämmtliche  Häuser  angeschlossen  sind,  beträgt  1200  Cbm., 
I  thin  per  Kopf  der  mit  15.000  angenommenen  Stadtbevölkerung  80  Liter. 

18* 


■ana  Joseph  JabiUamg-Wasaerleitang  in  Witkowita  wurde 
1900  dem  Betriebe  übergeben.  Sie  ist  eine  Tiefquellenleitang 
Sprung  in  der  Gtemeinde  Alt*Biela  aus  11  Brannep,  von  wo  da« 
ibreservoir  gepumpt  wird.  Die  Leitung  bat  eine  Länge  Ton  ^ 
nun  Bind  367  Häuser  an  dieselbe  aDgescblossen.  Der  Kosten- 
Ä  1,000.000  .ff,  der  Waaserpreis  wurde  mit  10  Ä  per  1  Cbm.  fest- 

ungen  wurden  weiters  in  den  Gemeinden  Pi'ibyslawi tz  und 
icher  Bezirkes  errichtet. 

Kwitser  Wasserleitung  ist  eine  Hochquellenleitung,  welche  das 
von  l'b  Km.  ausserhalb  der  Gemeinde  in  einem  einsamen  Hocb- 
ion  entspringende  Quellwasser  dem  Orte  zuführt.  Am  Ursprünge 
ler  ungefähr  4  Cbm.  grossen,  gedeckten  und  gemauerten  Kanuner 
■ch  natürliches  Geßllle  in  asphaltirten  38  Mm.  weiten,  starken 
dem  370  Meter  unterhalb  gelegenen,  wasserdicht  gemauerten, 
elüftelen  Reservoir  zugeführt,  welches  25  Cbm.  Faseungsrauni 
!r  h&her  liegt  als  der  Ort.  Die  Leistungsfähigkeit  per  Tag  be- 
iehr trockener  Witterung  Torgcnommenen  Messungen  187  Hkitr. 
:  Deckung  des  Trinkwasserbedarf  es  der  600  Einwohner  zählen- 
srbedarf  zumeist  aus  Brunnen  deckenden  Gemeinde  aus. 
g  in  der  im  starken  Gefälle  liegenden  Gemeinde  erfolgt  durch 
latischem  Verschlusse,  von  denen  der  tie fstge legen e  einen  Deber- 
''ertheilung  in    die   einzelnen  Häuser  ist  vorläufig  nicht   in  Aus- 

r  Quellenleitung  bezieht  das  Wasser  aus  unterirdischen  Wasser- 
om  Orte  entfernten  Wieaenparcelte  der  Gemeinde  Rapotitz.  Die 
einer  Schotter  schichte,  welche  von  einer  50  Cm.  mächtigen 
:tena  und  darüber  von  einer  4  Meter  mächtigen  Lehmschichte 
durchschnittliche  Tagesergiebigkeit  beträgt  60  Cbm.  Daa  Wasaer 
dern  wird  mittelst  Sickerschlitze  einem  gemauerten,  Überwölbten 

Fassungsraume  von  15  Cbm.  zugeführt  und  von  da  mittelst 
ingen,  50  Mm.  weiten  Eisen  ro hrlei tu ng,  welche  1  Meter  unter 
^  durch  eigenen  Druck  in  die  500  Einwohner  zahlende  Gemeinde 
bohrbmnnen  mit  Deberlauf  nud  2  Auslaufständer  mit  automatisch 
n  zur  Wasserentnahme  aufgestellt  sind. 

V^asserleitung  wurde  in  Trebitech  für  das  in  Ausführung  be- 
rankenhaus hergestellt.  Dieses  liegt  50  Meter  über  dem  Iglawa- 
le,  welche  ziemlich  steil  zum  genannten  Flusse  abfällt.  Das  Terrain 
;m  Granit  mit  einer  geringen  oberflächiichen,  bisher  als  Weide  und 
lumusschichte.     Das   oberflächliche  Quellwasser  dieses  Abhanges 

in  kleinen  gemauerten,  mit  Eisendeckelu  versehenen  Quell- 
1  und  mit  natürlichem  GefiLllsdrucke  in  asphaltirten  Eisenröhren 
len  zugeleitet,  welches  am  Fusse  des  Abhanges  sich  befindet. 
Lten  und  ventilirten  Häuschen  ist  das  Sammelreservoir  mit  einem 
}0  Cbm.  errichtet,  welches  mit  einem  nach  aussen  führenden, 
all  röhre  versehen  ist. 

«findet  sich  eine  mit  einem  Elektromotor  betriebene  Pumpe, 
te  60  Liier  (in  der  Stunde  36  Hkltr.)  fördert  und  da«  Wasser 
ende,  auf  dem  Boden  des  Hauptgebäudes  aufgestellte  schmiede- 
.ufpumpt,  aus  welchen  es  in  die  einzelnen  Krankensäle  und  Heben- 

ihigkeit  der  Leitung  beträgt  nach  den  bisherigen  Messungen 
»r  Tag. 
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Für  den -eventuellen  weiteren  Bedarf  an  Nutzwasser  ist  in  Aussicht  genommen^ 

5  Meter  yom  Iglawaflusse  entfernt  einen  Brunnenschacht   zu  errichten,   dessen  Sohle 

;  1  Meter  unter  der  des  Flussbettes  liegt;  aus  diesem  Schachte  boU  die  Förderung   und 

fVertheiiung   des  Wassers  innerhalb  des  Krankenhauses  in  ähnlicher  Weise,  wie   die 

des  Trinkwasser 8,  erfolgen.. 

Die  Qualität  des  Wassers  der  beschriebenen  Leitungen  wurde  von  der  Prager 
böhmischen  Lebensmittel-Untersuchungsanstalt  chemisch-bakteriologisch  untersucht 
nnd  einwandfrei  befunden. 

Erweitert  und  ausgestaltet  wurden  im  Jahre  1900  nachstehende  Wasser- 
ieitaogen:  In  Freiberg  durch  3  neue  Auslaut brunnen  und  102  Hausanschiüsse, 
in  Stramberg  (beide  im  Vorjahre  eröffnet)  durch  5  neue  Auslaufbrunnen,  in  Neu- 
titschein um  356  Meter  Leitung  nnd  39  HausanschlQsse,  inOlmütz  durch  Anlage 
Ton  weiteren  4  Brunnen  und  Verlängerung  des  Stadtrohrnetzes  in  das  sogenannte 
Beamtenviertel  (Marktgemeinde  Neugasse),  in  Ig  lau  durch  Neulegung  des  Hauptrohr- 
stranges in  4  Strassenzügen  in  einer  Gesammtlänge  von  327  Metern  und  Neueinleitung 
des  Wasserleitangswassers  in  43  Häuser,  in  Znaim  die  Nutzwasserleitung  durch 
Legung  eines  neaen  Rphrstranges  vom  Reservoir  behufs  Sicherstellung  der  Ver- 
sorgung des  höher  gelegenen  südlichen  Stadttheiles  und  behufs  Erhöhung  des  durch 
den  vermehrten  Wasserbedarf  gesunkenen  Druckes  im  Rohrnetze  der  nördlichen 
Stadttheile;  die  Wasserleitung  in  Mährisch-Ostrau  durch  die  Erwerbung  und 
Einbeziehung  einer  neuen  Quelle  in  Neudorf,  wodurch  mit  einem  Kostenaufwaude 
yon  120.000  K  die  Tagesergiebigkeit  von  1600  Cbm.  auf  2200  Cbm.  erhöht  wurde, 
endlich  in  Römerstadt  durch  Verlängerung  des  Rohrnetzes  um  560  Meter. 

Eine  Ergänzung  der  bisher  nur  einzelne  Ortstheile  versorgenden  Wasserleitungs- 
anlage erfolgte  in  Tischnowitz  durch  die  Errichtung  einer  zweiten  W^ser- 
leitnngj  mittelst  welcher  der  obere  Stadttheil  (Kukyrna),  sowie  der  Niederring  mit 
vorzüglichem  Quellwasser  versorgt  werden,  ebenso  in  Braunseifen*)  (Bezirk  Römer- 
stadt) durch  die  Errichtung  einer  zweiten  Wasserleitung  —  Hochquellenleitung  — 
mit  einer  Rohrlänge  von  2264  Metern  und  einer  Minimalergiebigkeit  von  300  Hkltr. 
per  Tag,  so  dass  dieser  Ort  gegenwärtig  mit  täglich  730  Hkltr.  Wasser  versorgt  wird. 
Die  Errichtung  neuer  Wasserleitungen  ist  projectirt  in  Brunn,  ferner  in  Berg- 
stadt (Bezirk  Römerstadt),  in  Prerau,  Zwittau  und  in  Wischau. 

Als  Bezugsort  des  Wassers  für  die  zu  errichtende  Wasserleitung  in  Brunn  ist 
das  Qaellengebiet  bei  Quellhütten,  Ortsgemeinde  Bohnau,  in  Aussicht  genommen. 
Die  Vorarbeiten  (Sondirung  zur  Feststellung  der  geologischen  Verhältnisse  im 
Qaellengebiete,  Beobachtung  der  Grundwasserbewegung,  Erhebung  wegen  etwaiger 
Cominunicirung  der  Quellen  mit  dem  Zwittawaflusse  etc.)  aind  bereits  durchgeführt 
worden. 

Auf  Grund  der  hiebei  gewonnenen  günstigen  Resultate,  welche  den  Experten 
fler  Stadtgemeinde  zur  Begutachtung  vorgelegt  wurden,  ist  nunmehr  unter  Berück- 
ÄicUigung  der  von  den  letzteren  hierüber  abgegebenen  Gutachten  das  Detailproject 
^r  die  Versuchsanlage  ausgearbeitet  und  der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  in  Poliäka 
wWs  Einleitung  des  wasserrechtlichen  Verfahrens  vorgelegt  worden.  Dieses  Project 
^üasst  die  Anlage  eines  Hauptstollens  und  mehrerer  Seitenstollen,  die  Herstellung 
^0"  38  Brunnenj  von  Saugleitungen,  einer  Heberleitung  sammt  den  erforderlichen 
^  Qftangsleitungen  und  einer  Messkammer  mit  Registrirapparat. 

Der  Hauptstollen  dient  zur  Aufnahme  der  Heberleitung  (d  =  600  Mm.)  und  als 
^^  ftng  zu  den  Brunnen.  Die  Länge  desselben  ist  mit  600  Metern  vorgesehen,  die 
^^  e  Höhe  mit  210  Metern,  die  lichte  Weite  mit  ISö  Metern  projectirt.  Die  Sohle 
^fi  Stollens  liegt  über  dem  Grundwasserspiegel  und  erhält  behufs  leichterer  Reini- 
S^  %  eine  Pflasterung  und  eine  Abflusskunette  für  die  Schwemm-  und  Schwitzwässer. 


*)  Siebe  oben« 
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od  mit  kleinerem  Pro£I  projectirt  und  dienen  als  Zusagt 
n,  welche  wegen  Raummangels  im  Hauptstollen  nicht  unter- 
Zum  Einlassen  der  Saugrohre  sind  die  Brunnenorte  in  des 
löht. 

die  Heberlflistung,  welche  umso  günstiger  wird,  je  kleinm-' 
sind,  wird  geringe  Absenkungstiefe  des  Grundwasaerspiegela 
rrosae  Brunnen durchmesser  oder  durch  eine  grössere  ZahL 
iht  werden  kann, 
lie  Annahme  zu  Grunde,  dass  sich  aus  12  Brunnen  im  offenen 
iiter,  zusammen  50  Secnndenliter,  und  aus  26  Brunnen  im 
ter,  zusammen  200  Secundenliter  gewinnen  lassen  durften. 
:n  ist  eine  lichte  Weite  von  1 90— 2-40  Metern  und  fUr  jene  im 
— 1  Meter  in  Aussicht  genommen.  Die  Heberleitung,  welche  den 
tlichen  Brunnen  das  Wasser  herauszusaugen  und  dasselbe 
cammer  in  dem  Zwittawafluss  zu  leiten,  erhält  ein  Gefälle  von 
>llenende  mit  600  Mm.,  vergrOssert  sich  vor  dem  Stolen  aaf 
:htweite  sie  unterhalb  des  Angerraühiwehrea  in  die  Zlwittawa 

in  Saugleitungen  BcMiessen  sieb  seitlich  an  die  Heberleitung  an. 

r   Saug-  und  Hoberleitungen  wird   von  Jedem  Brunnen   und 

r  Heberleitung   ein   Rohr   zu    einer   ausserhalb   des  Stollens 

Ihrt. 

lit  dem  darin  aufzustellenden  Registrirapparate  hat  den  Zweck, 

;ng  abiliessende  Wasserquantität  genau  zu  regisiriren. 

g    dieser,    einen  Bestandtheil    der    zukünftigen   Trinkwaaser- 

ihsanlage,  an  welche  erst  nach   durchgeführtem  wasserrecbt- 

itten  werden  kann,   ist   ehi  Zeitraum  von    IV2 — 2  Jahren  in 


ber  den  Fortschritt  der  pharmaceutisclieii 
Reform  in  Oesterreich. 

i  Reform bewegung,  welche  sich  seit  nahezu  zwei  Decennien 
staatlichen  Sanitätswesens  geltend  macht  and  in  manchen 
freulichen  Erfolgen  geführt  hat,  ist  naturgemäss  auch  das 
o-macie  nicht  frei  geblieben. 

lancher  Seite  über  die  zeitweilige  Stockung  in  der  Fort- 
ges  der  San itäts Verwaltung  geklagt  wird,  so  ist  gleichwohl 
,     welcher    in    der    Richtung    zum    Ziele     bereits    zurück- 

lie  durch  die  Gewerbenovelle  vom  15.  März  1883,  R.  G.  El.  39, 
es  Gewerbewesens  galt  die  erste  Etappe  auf  der  pharma- 
Br  Ordnung  des  Arzneiwarenverkehres  unter  Ab- 
in  gen  der  Apotheken  und  verschiedenen  Handelsgeschäfte. 
rhältnisse  wurde  mit  der  Verordnung  der  Ministerien  des 
.  vom  17.  September  1883,  R.  G.  Bl.  152,')  ergänzt  durch 
i,  R.  G.  Bl.  97,^)  begründet,  und  dnrch  die  auf  Grund  des 

ä.  Bl.,  S.  725. 


r 
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MinisterialerlasseB  vom  14.  December  1894,  Z.  32601,0  ssum  erstenmale  iil  der 
Arzneitaxe  Tom  Jahre  1895  durchgeführte  Specification  der  Arznei  waren* 
kategorien  abgeschlossen. 

Äja  diese  grundlegende  Action  wurde  die  Regelung  desHandverkaufes 
in  den  Apotheken  (Ministerialverordnung  vom  14.  März  und  1.  August  1884,  R.  G.  Bl. 
Nr.  34  und  Nr.  131^)  angereiht  und  derselben  durch  eine  umfassende  Norm  über 
den  allgemeinen  Vertrieb  arzneilicher  Zubereitungen]  (darunter 
ia-  und  ausländischer  Specialitäten)  mittelst  der  Verordnung  des  Ministeriums  des 
Innern  vom  17.  December  1894,  R.  Ot.  Bl.  Nr.  239,^)  ergänzt  durch'  die  Ministerial- 
verordnung vom  16.  April  1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  40/)  geordnet.  Durch  diese  Verord- 
nungen wurde  die  freie  Medicamentenabgabe  in  den  Apotheken  in  der  liberalsten 
Weise  erweitert  und  die  Production  reeller  pharmaceutischer  Erzeugnisse  wesentlich 
gefördert. 

Während  auf  diese  Weise  der  Arzneiwarenverkehr  in  den  Apotheken 
geregelt  und  hiedurch  für  den  materiellen  Betrieb  derselben  gedorgt  wurde,  erfuhren 
die  wissenschaftlichen  Arbeiten  zur  Revision  des  officiellen  Arzneibuches  mit  der 
Herausgabe  der  siebenten  Ausgabe  der  Pharmakopoe  im  Jahre  1889 
ihren  zeitweiligen  Abschluss,  jedoch  wurde  letztere  durch  einen  Nachtrag 
(Additamenta)  im  Jahre  1900^)  wesentlich  erweitert.  Auch  hiedurch  wurde 
eine  Anzahl  neuer,  bewährter  Artikel  dem  freien  Vertriebe  in  den  Apotheken  zu- 
geführt. 

Die  jährliche  Revision  der  Arzneitaxe  gab  Gelegenheit  zu  fort- 
laufenden successiven  Verbesserungen  bezüglich  der  richtigen  Eintheilung 
und  Bewerthung  der  pharmaceutischen  Arbeiten,  sowie  zur  Ver- 
mehrung der  in  den  Apotheken  zu  führenden  Artikel  einerseits  durch  chirurgi- 
sehe  Verbandartikel,  anderseits  durch  Ausrüstungsgegenstände  für 
Hebammen,  welche  dieselben  zu  Folge  der  neuen  Hebammeninstructioti  vom 
10.  September  1897,   R.  G.  Bl.    Nr.  216,*)   aus   den  Apotheken    beziehen  können. 

Weiters  wurde  den  Apothekern  die  Führung  und  Abgabe  des  Diphtherie- 
heilserums staatlicher  Provenienz,  und  in  jüngster  Zeit  auch  des  Impfstoffes 
aas  der  k.  k.  Impfstofifgewinnungsanstalt  gestattet. 

Ueber  allen  diesen  der  Entwicklung  des  Apothekenwesens  förderlichen  Neue- 
rungen wurde  die  Anbahnung  einer  den  Zeitverhältnissen  entsprechenden  Neu- 
gestaltung der  Grundlagen  der  Apothekeninstitution  nicht  ausser 
Acht  gelassen. 

Zunächst  erfolgte  im  Jahre  1889  mittelst  Verordnung  des  Unterrichtsministeriums 
vom  16.  December  1889,  R.  G.  BL  Nr.  200,')  die  Hinausgabe  einer  neuen 
Studien-  und  Prüfungsordnung  für  Pharmaceuten,  sowie  mit  Ver- 
ordnung des  Ministeriums  des  Innern  vom  9.  Mai  1890,  R.  G.  Bl.  Nr.  81,®)  die 
Neuregelung  des  pharmaceutischen  Lehr-  und  Hilfsdienstes  in 
den  Apotheken  unter  Zugrundelegung  eines  höheren  Ausmaasses  von  Mittelschul- 
studien (6  Mittelschulclassen)  und  Eröffnung  des  Apothekerberufes  auch  für  Real- 
schüler. Im  Jahre  1900  (Verordnung  des  Ministeriums  für  Cultus  und  Unterricht 
und  des  Ministeriums  des  Innern  vom  3.  September  1900,  R.  G.  Bl.  Nr.  150,^)  wurde 
die  Pharmacie  auch  weiblichen  Candida tinnen  gleicher  wissenschaftlicher 
Gasbildung  zugänglich  gemacht. 

1)  Siehe  Jahrg.  1894,  S.  703. 

2)  Siehe  ebenda  8.  724. 

3)  Siehe  ebenda  S.  721. 

*)  Siehe  Jahrg.  1901,  S.  195. 

^)  Siehe  Jahrg.  1900,  Beilage  zu  Nr.  18. 

«)  Siehe  Jahrg.  1897,  8.  360. 

^)  Siehe  Jahrg.  1890,  8.  10. 

«)  Siehe  Jahrg.  1890,     S.  327. 

9)  Siehe  Jahrg.  1900,  S.  427. 
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r  Medicamenten-Eigeoregie  der  I 
(seit  1.  October  1895  in  Betrieb)  gab  de: 
nie   woblinstruirter  Hilfskräfte,   eine  nene 

Privatapotheken  ein  nachahineDswerthes 
laceatiscben  Mitarbeiter, 
folgten  Neuregelung  der  Studien-  und  Diens' 
)  1890  erfolgten  die  Erhebungen  zur  R< 
mien  behufs  Ausgestaltung  derselben  zu 
ir  graduirten  Pbarmaceuten,  ausgestattet 
iellen  Hilfsquellen,  um  ausreichende  Wohl 
en,  Dienstalters  Zulagen  an  die  Conditio! 
a-  und  Waise nversorgungsinsti tute  organisir 
tete  der  Oberste  Sanit-ätsrath  ein 
e  Angelegenheit. 

lussion,:  in  welche  die  pharmaceutische  I 
men,  die  Vertretungen  aller  Gruppen  des 
erfolgung  dieser  Frage  eintraten,  die  Flui 
en  Anträge  und  Forderungen,  durch  wel 
amer  mehr  erweitert,  zugleich  aber  auch 
s^ensätzen  erfallt  wurde,  machten  im  Vereii 
des  parlamentarischen  Lebens  eine  gedeihli 
igende  Lttsung  der  Aufgabe  anmSglich.  Es  i 
amen  Basis  fUr  das  Reformwerk  gesucht  wei 
900  abgehaltenen  Enquete,')  an  ' 
Qrnppen  theilnabmen,  gefunden  wurde. 

dieses  Resultat   nicht   allseitige  Billigung 
h    deren  atUrmisch  geforderte  Einvernahme 
lies  nenerlioh  verzögert  wurde. 
is  aller  Erhebungen  in  einer  Ministeria 

Vertretern  der  betheiligten  administrative! 
1  des  zweckmässigsten  weiteren  Vorgehens 
Igen  wurden,  stellte  eB  sich  heraus,  dass  so  : 
1  Abänderung  bestehender  gesetzlicher  Normt 
ringung  von  Qesetzesvortagen,  betre 
lialwesens,  sowie  betreffend  die  Erricl 
en    Betrieb   von  Apotheken    sich    als 

sn  Vorarbeiten  hiefilr  wurden  alsbald  fertig 
uarbeitenden  legislativen  Operate. 
;e  hielt  es  die  San itäts Verwaltung  für  ihre  1 
riebe,  welche  durch  mangelhafte  Beobachl 
iiiften  oder  durch  gewohnheitsmässige  Uissl 
erden  der  Angehörigen  der  Pharmacie  Anl 
i'hunlichkeit  zu  beseitigen, 
am  6.  Mai  1901,  Z.  16816,^)  wurden  diesßlt 
1  erlassen,  es  wurde  denselben  die  B  e  s  e  i  t  i  { 
betriebe  der  Apotheken  bezüglich  d 
der  Conditionirenden,  der  Nachtinspection 
)ung   der  diesfalls  bestehenden  Verhältnisse 
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Das  omfangreiche  Materiale  lieget  dem  Ministerium  des  Innern  vor;  die  Er- 
b^ebnisse  dieser  Erhebungen  werden  in  dieser  Wochenschrift 
MUT  Verlautbarung  gelangen  und  wichtige  Aufschlüsse  bieten.  Inewischen 
imX  die  praktische  Verwerthung  dieser  Erhebungen  seitens  der  politischen  Behörden 
liereits  begonnen.  Auch  sah  das  Ministerium  des  Innern  sich  veranlasst,  mit  dem 
iBrlasse  vom  21.  April  d.  J.,  Z.  16441 0  Weisungen  zu  ertheilen»  durch  welche 
btne  planmässige  Vermehrung  der  Apotheken  angebahnt,  die  Veräuss'e- 
ipaiig  neu  verliehener  Apotheken  vor  zehn  Jahren  als  unstatthaft 
•rklärt,  als  Maassstab  der  Beurtheilung  der  Würdigkeit  von  Concessions- 
"irerbem  die  persönliche  pharmaceutische  Arbeitsleistung  unter  Berück- 
flichtigiing  der  genossenen  Vortheile  aufgestellt,  der  dem  Bestände  und  der  Ver- 
mehrung  von  Apotheken  nachtheilige  unreelle  Apothekenhandel  ein- 
gedämmt wird. 

Ificht  minder  hat  das  Ministerium  des  Innern  in  speciellen  Entscheidungs- 
&lieii  zur  Frage  der  Sonntagsruhe  bereits  Stellung  genommen.  Es  wurde  ge- 
Behmigt,  dass  in  einer  Stadt  in  Oberösterreich  die  durch  Vereinbarung  der  drei 
daselbst  befindlichen  Apotheken  geplante  alternirende  Sperre  einer  Apo- 
theke unter  Voraussetzung  entsprechender  Information  des  Publicums  platz- 
greife. Femer  wurde  über  Recursbesch werde  eines  Landapothekers  in  Mähren,  der 
seine  Apotheke  allein  führt,  als  zulässig  erklärt,  dass  demselben  während  der  in 
der  Kegel  geschäftslosen  Stunden  des  Sonntagnachmittags  die  Absentirung 
von  der  Apotheke  zur  Erholung  in  der  Umgebung  gestattet  werde,  wenn 
eine  verlässliche  Dienstperson  (Laborant)  in  der  Apotheke  bereit  gehalten  wird,  um 
Aufträge  zu  sammeln^  den  Apotheker  eventuell  herbeizuholen  und  die  Entnahme 
etwa  augenblicklich  benöthigter  Medicamente  durch  den  Arzt  zu  ermöglichen. 

Es  darf  gehofft  werden,  dass  es  auf  diesem  Wege  gelingen  wird,  die  zur  ge- 
setzlichen Regelung  des  Apothekerwesens  erforderliche  Zeitpause  im  Interesse  der 
Vervollkommnung  der  Einrichtungen  unserer  Apotheken  zu  nutzen,  deren  allgemeiner 
Zustand  und  regelrechter  Betrieb  auch  unter  den  gegenwärtigen  Verhältnissen  von 
der  Gewissenhaftigkeit  und  dem  fortschrittlichen  Eifer,  welchem  der  Apothekerstand 
ei^eben  ist,  lautes  Zeugnis  ablegt. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass  des  k.  k.  Ministerinms  des  Innern 
vom  21.  April  1902,  Z.  16441, 

ftn  alle  politischen  Landesbehörden, 


^treffend  Abst^llnBir   von  1Jeb«lstaiideii   im 
Apoiiiek  er  wesen. 

Um  die  AbsteiliiDg  gewisser  offenkundiger 
UebeUtftnde  anzubahnen,  welche  hhiBichtlich  der 
Keaerriehtmig,  Verleihung  und  Verftusserung 
Von  Apotheken   bestehen    und    dringend    eine 

Abhilfe  erheischen,    wird  der   k.  k 

Nachstehendes  eröffnet: 

Die  über  die  VerhKltnisse  der  Apotheker 
in  tllgemeinen  gepflogeneu  Erhebungen  haben 


ergeben,  dass  die  Vermehrung  der  Apotheken 
mit  den  wachsenden  Bedürfnissen  der  Bevölke- 
rung  nicht  gleichen  Sehritt  hält,  was  darauf 
zurückzuführen  ist,  dass  der  stetigen  Zunahme 
der  Bevölkerung  und  der  Entwicklung  der 
Verkehrs-  und  Erwerbsverhftltnisse  nicht  die 
erforderliche  Aufmerksamkeit  zugewendet  wird. 
Die  Verhandlungen  zum  Zwecke  der  Errich- 
tung einer  Apotheke  nehmen  in  der  Regel 
einen  schleppenden  und  langwierigen  Ver- 
lauf. 

um  in  dieser  Beziehung  einen  Wandel 
zum  Besseren  zu  ermöglichen,  sind  die  unter- 
stehenden   politischen    Behörden    aufzufordern, 


^)  Siehe  unten. 


vom  Jahre  | 
t  EU  QDter 
:rigiteIluDg 
iniBsen  uod 
ufäbreDden 
nach  eioer 
Torbaaden 
IsD  könote, 
Apotheken 

«rhehfirden 
»m  Miniete- 
iwlI&riscbeD 
zur  Keunt- 

MuM  und 

liehen  Ver- 

Errichtung 
wendig  be- 
ehühHicher 

n  Entaebei- 

mit  solcher 

klargelegt 
möglich  et 


gebiet,  fUr 
;  oder  doch 
dem  ea  ist 
ibiete  ent- 
dureh  ge- 
eit  (Platz, 
an. 

g  über  die 
t  ist  dem 
er  Vorlage 
die  Anieige 

Apotheket- 
I  VorBcbrift 
imber  1833, 


Hinaichllich  der  BenrtheiluDg  der  W^firdif 
keit  der  Bewerber  lind  folgeade  MomeDt) 
maaaagebend : 

e)  die  Zeit,  während  deren  der  Bewarb« 
in  den  im  Reicbsratbe  vertretenen  ESnigreichea 
und  Ländern  und  eventuell  im  Aael&nde 
peraönlicher  Ausübung  dea  Dieuatea  th£tif; 
war;  hiebei  ist  der  Umfang  der  persäalich  gr 
leiateten  Arbeit  —  und  awar  auch  mit  B3ek> 
sieht  Huf  die  biefür  erhaltene  Entlohnang  oder 
die  genoaaenen  sonstigen  materiellen  Vartfaeile  — 
EU  würdigen; 

b)  die  pharm aeeutisch  ■  wisaenacbaftlicb« 
Qualification  des  Bewerbera,  und 

c)  deaaeu  beaondere  pharm acebtiscfae  Lei- 
stungen auf  wiesen  schaftlichem  und  praktischein 
Gebiete. 

Bewerber,  die  eine  im  Conen ra weg«  er- 
worbene Apotheke  vor  Ablauf  von  10  Jahren 
veräussert  haben,  sind,  inao ferne  sie  hten 
nicht  durch  eingetretene  zwingende,  vod  d«r 
politischen  Behörde  ala  aticbbältig  anerkuiDle 
Gründe  veranlasst  waren,  nicht  au  berück- 
aichtigen. 

Bei  Erledigung  von  Gesachen  am  die 
Verleihung  einer  Coniression  eum  Betrieb« 
einer  Apotheke,  welche  vom  Coaceasionswerber 
durch  ein  Seebtsgeacfafift  unter  Lebenden  er- 
worben wurde,  sind  stets  die  näheren  Um- 
stände in  Betracht  EU  ziehen,  unter  welchen  das 
Rechtsgeschäft  zum  Ahaehlutae  gelangt  ist. 

Beaondere  Uebelstände  ergeben  sich  dar- 
aus, daes  Apotheken,  welche  im  Concurawege 
vergeben  worden  sind,  in  verbal  tnismäaeig 
kurser  Frist  verkauft  werden.  Um  diese  Un- 
Eukömmtichkeit,  die  ganz  und  gar  der  Ab- 
sicht dea  obangefUhrten  Hofkansleidecretes  ni- 
widerläuft,  hintantuh alten,  aind  in  Hinknuft 
nur  jene  Bewerber  um  die  Concession  fQr  eine 
neue  Apotheke  zu  berücksichtigen,  welche  eich 
in  ihren  Gesuchen  zur  persönlichen  Betreibung 
der  Concession  durch  mindestens  10  Jahre  ver- 
pflichten, und  ist  dies  in  der  Concursans- 
Schreibung  ausdrücklich  hervorzuheben. 

Verkauft  der  Besitzer  einer  im  ConcDrs- 
wege  erworbenen  Apotheke  vor  Ablauf  von 
10  Jahren  oaeh  Erbalt  der  CancesaioD  das 
Etablissement,  au  wird  —  in  so  ferne  es  sieb 
nicht  um  ohne  Verschulden    des   Concession&r« 


—     215 


jcmgetretene  zwingende   nud  berücksichtigunga- 

[vürdige  Gründe  handelt  —  dem  Erwerber  des 
Btablisflements     die    Concession    nicht    zu    er- 

ItiieüeD  sein. 

Handelt    es    ^ich    dagegen    um    die    Ver- 

':  iitseeniDg    einer    Apotheke,    die    der    Besitzer 
nicht  im  Coneurswege    erworben    hat,    so  wird 
dem  Käufer  die  Concession  in  der  Regel  nicht 
zu   verweigern    sein,  es    w&re    denn,    dass   ge- 
wichtige   Bedenken    gegen    die    Verlässlicbkeit 
seiner  Person  vorliegen,    z.  B.  wenn  von    dem 
Käufer  bekannt  ist,    dass    er    mit  dem  Kaufe 
und    Verkaufe    von    Apotheken    Geschäfte    zu 
machen  pflegt,    oder  wenn  der  Kauf  unter  Be- 
dingungen erfolgt,    welche    den  Käufer    derart 
belasten,  dass  ein  reeller  Betrieb  der  Apotheke 
oder  ihre  Concurrenzf&bigkeit  gegenüber    einer 
eventuell    im    Orte    zu    errichtenden    weiteren 
Apotheke  in  Frage  gestellt  erschiene. 

Hie  von  sind  die  unterstehenden  politischen 
Behörden  zur  genauesten  Darnachachtung  in 
Kenntnis  zu  setzen. 

Erlass   des  k.   k.   Ministerioms    des 
bnern  vom  26.  April  1902,  Z.  16022, 

RD  die  k.  k.    niederösterreichische  Statthalterei 

in  Wien, 

beCreflTead  Erlänternnipeii  sar  Terordnanfl: 
4ca  iL.  k.  Mlnlsterlnma  des  Innern  vom 
5.  reternar  1902»  R.  «.  Bl.  Nr.  81,  ttber  die 
Cllelchstellanc  der  pbarmaceatlsciien  Dienst« 
telBtnnir  <!«*  Personales  der  Medleamenten- 
ElKenreirl«  d«r  1k •  Ic«  Krankenanstalten  In 
Wien  BBlt  Jener  des-  pharmaeentlselien  Per- 
sonales der  ölTentllehen  ApoSkeken« 

Das  Wiener  Apotheker-Uauptgremium  hat 
in  einer  Eingabe  vom  18.  April  d.  J.  eine  in 
der  Vollversammlung  des  genannten  Apotheker- 
gremiums vom  17.  April  d.  J.  angenommene 
Eotschliesnng  unterbreitet,  in  welcher  behauptet 
vird,  „dass  die  Verordnung  des  Ministeriums 
des  Innern  vom  5.  Februar  1902,  R.  6.  Bl. 
Nr.  31,*)  betreffend  die  Gleichstellung  des  Per- 
lonales  der  Medicamenten- Eigenregie  der  k.  k. 
Wiener  Krankenanstalten  mit  jenem  der  offen t- 
lieben  Apotheken  in  den  Kreisen  der  Assistenten- 
.  sehaft,  sowie  der  Apothekenhesitzer  berechtigte 
Aufregung  hervorgerufen  habe,  da  dieselbe  die 

*)  Siehe  S.  70  d.  Bl. 


Mitarbeiter  bei  der  Bewerbung  um  eine  Apo- 
thekenconcession  in  Nachtheil  setse  gegen  eine 
Kategorie  von  Pharmaceuten,  denen  durch  feste 
Anstellung,  gesichertes  Avancement  und  Alters- 
versorgung ohnehin  der  Kampf  ums  Dasein 
erleichtert  wird." 

Da  diese  Auffassung  dem  Inhalte  und 
Sinne  der  bezogenen  h.  o.  Verordnung  nicht 
entsprieht,  wolle  die  k.  k.  Statthalterei  das 
Wiener  Apotheker-Hauptgremium  unverweilt 
daraut  aufmerksam  machen,  dass  durch  diese 
Verordnung  lediglich  bestimmt  wurde,  dass  das 
pharmaceutische  Personale  der  Medieamenten- 
Eigenregie  in  den  Wiener  k.  k.  Kranken- 
anstalten in  allen  den  pharmaceutischen 
Dienst  betreffenden  Beziehungen  dem  pharma- 
ceutischen Personale  der  öffentlichen  Apotheken 
gleichzuhalten  und  in  der  Evidenz  des  zustän- 
digen Apothekergremiums  zu  führen  ist. 

Diese  Bestimmung,  welche  erforderlich  ist, 
damit  die  im  Dienste  der  Medicamentenregie 
der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  stehenden 
Pharmaceuten  die  Anerkennung  des  Quin- 
queniums  erlangen  und  im  Falle  des  Aus- 
scheidens aus  der  Medicam enten-Eigenregie  ihre 
pharmaceutische  Thfttigkeit  in  öffentlichen 
Apotheken  fortsetzen  können,  ertheilt  den 
angestellten  Pharmaceuten  der  Medicamenten- 
Eigenregie  keinerlei  Berechtigung,  welche  den- 
selben nicht  schon  in  ihrer  Eigenschaft  als 
Magister  der  Pharmacie  auf  Grund  der  Be- 
stimmungen der  Gremialordnung  zukommen 
würde. 

Von  einem  Vorzugsrechte  gegenüber  den 
in  öffentlichen  Apotheken  conditionirenden 
Pharmaceuten  kann  umsoweniger  die  Rede  sein, 
als  diese  Verordnung  vom  5.  Februar  d.  J.  ' 
überhaupt  auf  die  Bewerbung  um  Apotbeken- 
concessionen  keinen  Bezug  nimmt,  und  mit  dem 
h.  0.  Erlasse  vom  21.  April  d.  J.,  Z.  16441,*) 
ausdrücklich  bestimmt  wurde,  dass  bei  Be- 
urtheilung  der  Würdigkeit  von  Bewerbern  um  ' 
eine  Apothekenconcession  nicht  blos  die  phar- 
maceutische Dienstzeit  und  Qualification,  son- 
dern unter  gleichen  Verhältnissen  auch  der 
Umstand,  welche  besonderen  Vortheile  die  be- 
treffenden Candidaten  aus  ihrem  Dienstverhält- 


*)  Siebe  oben. 


Disee  gesogen  haben,  sla  ein  die  Beartheilung 
der  Würdigkeit  im  neg stiren  Sinne  beein- 
fluBaendea  Moment  in  Betracbt  eu  sieben  ist. 
Die  k.  k.  Statthalterei  wolle  bei  Mit- 
theiluDg    des    Voreteh enden     an     dos    Wiener 


A  pot  h  eker-Hau  ptgreminm 
vegen    Zerstrennng    der 
gründeten     Beeargniste 
Pharmnceuten    dse    Ent« 


Mittheilungen  Über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügung 

Stand  der  Fest  und  HaoMnahmen  gegen  dieaelbe.  Italien.  K 
20.  Aprü,  Nr.  T,  wurde  Buenoa  Aires  für  pestvereencht  erklärt  und  ange 
kftnfte  SDB  .diesem  Hafen  die  Bettimmungen  der  SessBoitfilB Verordnung  toi 
(S.   176)  Abwendung  in  finden  haben. 

Siaaänien.  Die  gegen  HeikUnfte  aus  Bagdad  angeordnete  lOtfigIg 
wurde  mit  28.  Uärc  (10.  April)  I.  J.  aufgehoben  und  durch  eine  firztlicl 
Häfen  von  Uangalia  und  Constantia  sind  für  diese  HerkQnfte  wieder  geS 

Tärkti.  Mit  Rücksicht  auf  das  neuerliche  Auftreten  von  Peatftll< 
der  Sanitätsconseil  gegenüber  Herkünften  aus  Aegypten  eine  rünflllgige  Q 

Äeffjfplen.  In  Aegypten  sind  In  der  Woche  vom  10.  bis  16.  April 
meldeten  2  PestfSIten  in  Aleiandrien  (siehe  S.  202  d.  Bl.)  neue  Ekk 
worden:  in  Decheneh  14,  im  Dietricte  von  Mina  el  Gamh,  Provins 
langa),  im  Dietricte  von  M  i  t  0  a  m  r  1  (in  Eomelnur),  im  Districie  vo 
(Provins  Dakablieh)  2,  im  Dittricte  von  Tala  (Provini  Menufieb)  9  und 

Brilitch-Indien.  In  Bombay  und  in  der  Woche  vom  19.  bi^  ' 
kungen  und  753  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  .16.  bis 
Karachee  vom   15.  bis  21.   HSrs  75  Todesftlle  nusgewieeen  worden. 

Brititch-Ottafrika.  In  dem  britischen  Frotectorategebiete  (3.  202)  wui 
aum  10.  April  6  neue  Erkrankungen  und  2  TodesAUe  an  Pest  beobacbtel 

AMtralien.  Neu-Sadwates.  In  der  Zeit  vom  23.  Februac  bis  1.  M&r 
neue  Erkrankungen  und  5  Todesfillle  und  in  der  folgenden  Woche  vom  2. 
kungen  und  2  TodesfSUe  an  Pest  verieichnet  worden. 

In  Queensland,  woselbst  im  Vorjahre  Eahlreiche  Pester krankungi 
(siehe  Jahrg.  1901,  S.  504),  ist  Ende  Jftnner  I.  J.  diese  Krankheit  neu 
In  der  Zeit  vom  27.  Jänner  bis  1.  Mars  wurden  14  Erkrankungen  und  5  ' 
in  Brisbane,  constatirt. 

Branlien.  Die  Pestepidemie  in  Porto  Alegre  (siehe  S.  119)  I 
heisaen  Sommers,  eine  grossere  Ausdehnung  nicht  erlangt.  Insgesammt  . 
das  Monates  Mifri  I.  J.  in  der  Stadt  nngefShr  40  Erkrankungen  und  1 
vorgekommen  sein. 


.  Vermischte  Nachrichten. 

Stand  der  BltUtern  und  dw  Fledttyphns.  Nscb  den  in  der  Zeit  vo 
beim  Ministerium  des  Innern  eingetrofienen  Anseigen  wurden  neuerdings  ci 

Blatternerkrankungen    in  Tirol    im    poHtisehen  Bezirke  Cles: 

in  Qalizien  im  politischen  Bezirke  Gorlice:  Bartne  6. 

Fieektyphuserkranknngen  in  Galiiien  in  den  politisehi 
Zaixiice  2;  Drohobycz:  Gaje  wyinie  1;  Qrodek:  Wrocow  2;  Horoii 
Jaworow:  Wiersbianj  9;  Kaluss:  Petranka  1;  Ramionka;  Ruda  i 
Kulaczkowce  6;  Mojciska:  Laazki  godcincowe  4;  Mjl^lenice:  Pi 
Majdan  gorny  1,  Nadworna  3 ;  Nia k o :  Przyszow  kameralny  1 ;  Ski 
Stanislsn:  Doroböw  2,  Kolodziejow  3;  Tarnopol;  Ibrowica  1;  Ti 
Tlnmacz:  Holoskow  9,   Winograd  9;    Wadowice:  Targauice  7. 

Vemitworllicher  BadKMor:  Lndtrlg  Wcrier.  Terlug  lon  AUred  Hdlderio  Wi«D.  Draoli  «n  I 
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Inhalt.  Verbandlangen  des  k.  k.  Oberateii  Sanitätsrathes.  —  Die  Verhältnitse  der  offen tlicben 
Apotheken  in  Wien.  —  Sanitätsgeserse  und  Verordnungen:  Verordnung  der  Ministerien  des  Innern,  der 
Jnstlz  nnd  des  Handels,  betreffend  Verpackung  von  Tbee;  Erlass  des  Ministers  fttr  Coltus  and  Untur- 
riebt  im  EinTernebmen  mit  dem  Ministerium  des  Innern,  betreffend  eine  Abänderung  der  mit  Mini- 
sterialverordnung  vom  21.  December  1899,  R.  Q.  Bl.  Nr.  271,  erlassenen  medicinischen  Rigorosen- 
erdnung;  Erlass  des  k.  k.  Eisenbabnministeriums,  betreffend  die  Umwandlang  der  auf  Eisenbabu- 
strecken  nocb  bestehenden  offenen  Schöpfbrunnen  in  geschlossene,  mit  einem  SchOpf-  oder  Pumpwerke 
▼ertebene  Brunnen.  —  Aus  den  Verbandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanit&tsrätbe.  —  Mittheilungen  Ober 
suitftre  Verhältnisse  und  Verfttgungen  im  Aaslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 

Yerhandlimgeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratkes: 

In  der  am  3.  Mai  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  ge- 
langten nach  Mittheilung  der  laufenden  GeschäfUstücke  durch  den  Vorsitzenden 
0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Yogi  folgende  Berathungsgegenstände  zur 
Verhandlung: 

1 .  Besetzungsvorsehläge  für  erledigte  Primararztesstellenim  Status  der 
Wiener  k.  k.  Krankenanstalten.  (Referenten:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof  Dr.  Gussen- 
bauer  und  O.  S.  R.  Prof  Dr.  Ritter  y.  Jak  seh  Namens  des  Specialcomit6s.) 

2.  Gutachten  über  ein  Gesuch  um  Bewilligung  zu  bestimmten  bakteriolo- 
gischen Untersuchungen  in  isolirten  Localitäten  einer  landwirthschaftlichen 
Versuchsanstalt.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof  Dr.  Weich  sei  bäum.) 


Die  Verhältnisse  der  öffentlichen  Apotheken  in  Wien. 

Durch  die  in  Folge  des  Ministerialerlasses  vom  6.  Mai  1901,  Z.  16816,*)  vor- 
genommenen ämtlichen  Erhebungen  über  die  Apothekenverhältnisse  in  den  im 
Reichsrathe  vertretenen  Königreichen  und  Ländern  ist  es  ermöglicht  worden,  einen 
kUren  Einblick  in  die  dienstlichen  Zustände  zu![gewinnen,  welcher  erforderlich  ist, 
Q  1  über  die  nothwendigen  Verbesserungen  der  Dienst-  und  Betriebsverhältnisse 
Q  ibe fangen  urtheilen  zu  können. 

Im  Nachfolgenden  gelangen  die  wichtigsten  Ergebnisse  der  Erhebungen  über 
€  e  Wiener  Apotheken  zur  Darstellung. 

Die  Reichshaupt-  und  Residenzstadt  Wien  mit  1,648.335  Einwohnern,'*'*)  welche 
t  ch  im  Decennium  von  1890 — 1900  um  etwa  300.000  Seelen  vermehrt  haben,  hatte 


^  Siehe  Jahrg.  1901  d.  BI.,  S.  203. 
**)  Civilbevölkerang ;  mit  Militär  1,674.957  Einw. 
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im  Jahre  1901  in  allen.  20  Stadtbezirken  110  öffentliche  Apol 
Hofapotheke  und  jene  der  Barmherzigen  Brüder  mitgerecbi 

Hievon  entfielen  auf  den: 


EiDwohner 

I.  Bezirk  (Innere  Stadt)  m 

t    58.503  20Apothekeii,d. 

IL 

(Leopoldatadt) 

144.365     8 

in. 

(Landstraaae) 

138.094     7 

IV. 

(Wieden) 

59.996     5 

V. 

(Margarethen) 

106.647     5 

VI. 

(Mapiahilf) 

61.747     4 

VII. 

(Neuban) 

69.162    8 

VIII. 

(JoBefstadt) 

60.897     3 

IX. 

(AUergrund) 

94.582     6 

X. 

(Favoriten) 

127.626    4 

XI. 

(Simmering) 

37.076'    2 

XII 

(Meidling) 

76.102     5 

XIII. 

(Hietsing) 

64.564     6 

XIV. 

(Rudolfeheim) 

80.989    6 

XV. 

(Funfhau.) 

46.380    2 

XVI. 

(Ottakring) 

148.652    6 

XVII. 

(Hernala) 

90  410    4 

XVIII. 

(Währing) 

86.797     6 

XIX. 

(Däbling) 

37,302     3 

XX. 

(Brigittenau) 

71.446    2 

Stadt  Wien     .     . 

1,648.3361 10  Apotlieken 

In  dem  nach  Bezirken  anBserordentHch  verBchiedenen  RelatiwerhältnUae  zwischen 
der  Bevölkerungszahl  und  der  Anzahl  der  Apotheken  kommen  die  Verkehrs-  und 
FluctuatioQBTerhaltniBBe  zum  Ausdrucke,  durch  welche  ein  grosser  Theil  der 
peripheren  Bevölkerung  tagsüber  in  die  Innere  Stadt  und  in  einige  andere  Central- 
geblete  des  städtiachen  Geschäfts  Verkehrs  abgelenkt  wird.  Auch  nimmt  die  sehr 
schwankende  Zahl  der  in  den  einzelnen  Bezirken  ansässigen  Aerzte  Einfluss  auf  die 
Zahl  der  nothwendigen  Apotheken. 

Für  das  Jahr  1902  iet  die  Errichtung  von  5  neuen  Apotheken  in  jenen  Be- 
zirken, deren  Ausbreitung  rasch  fortschreitet,  im  Zuge.  Wie  ungleichmfissig  die  Ent- 
wicklung der  einzelnen  Bezirke  ist,  lehrt  nachstehende  Ueberaicht. 

Nach  den  Mittheilungen  der  statistischen  Monatsschrift  hat  im  letzten  Volks- 
ziihlungsdecennium    die    Bevölkerung    Wiens    zugenommen,     beziehungsweise    abge- 


XX.  Bez. 

X.  . 

XIV.  . 

XIII.  . 

XVI.  ' 

XI.  . 

V.  . 

III.  . 

XVIII.  . 

XII.  . 


90-4V,  1  i 

m   XVII.  Bez 

zugenommen 

um  21-17. 

50-Ö«/,  1 

II.    . 

■    19-57, 

49-0"/. 

XIX.    . 

.   17-07, 

46-77, 

IX.    . 

.    16-67, 

3917, 

VIII.    . 

•      -197, 

29-3%  ■ 

XV.    . 

■     2-87, 

26-97. 

IV.    . 

•      1-67, 

26-2«/. 

I     . 

abgenommen 

•    12-77, 

24-67. 

VI.    . 

•      3-47i 

23-47. 

VII.    . 

>      1-07, 

r 
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Zeit  der  Errichtuag.    Von  95  Wiener  Apotheken,  übi 
[   vorliegen,    Btammen  6  aus  dem  XVI.,   4  aus  dem  XVII.,  16  aus 
L  handerte,    13  wurden    in    der   ersten   H&lfte   des  XIX.  Jahrhund« 
den  Jahren  1850—1870,    weitere    20    in    den    Jahren  1870—18 
Decennium.  15  in  der  Zeit  von  1890—1900. 
'  Art  der  Apotheken.  Von  110  Apotheken  sind  92  auf  C 

!    conceasionen  errichtet,  tod  den  Übrigen   18  Realapotheken  ist  eine 
[    gewerbe. 

Besitzer    der    Apotheken.     Die    Besitzer    der    Ferst 
>    Magister  der  Fharmacie;  die  Zahl  derselben  beträgt  sonach  92. 

27  Besitzer  and  Mitbesitzer  von  Wiener  Apotheken,  welche  nicht 
,  macie  sind  und  26,  welche  dem  pharm  aceutischen  Stande  nicht  s 
Von  den  92  ah  Mag.  d.  Ph.  oder  Dr.  Ph.  graduirten  ApotL 
j  Alter  von  über  70  Jahren,  9  haben  das  60.  Lebensjahr  erreicht 
;  22  stehen  im  Alter  von  50—60,  2ö  im  Alter  von  40—50,  29  im 
I     und  4  im  Alter  von  unter  30  Jahren. 

I  Rechtstitel  der  Erwerbung  der  Apotheken.  Wi 

{,     Hofapotheke  und  jener  der  Barmherzigen  Brüder  abgesehen  wird 

I     nur  15  Apotheker  im  Besitze  der  Apotheke   anf  Qrund   der   ihn< 

Peraonalconcession,  91  haben  die  Apotheken  durch  Erbschaft  ode 

geschäfte  unter  Lebenden  erworben,  2  Apotheken  haben  Pächter 

Materielle  Verhältnisse   der  Wiener  Äpothek 

I     den  110  Apotheken  Wiens   sind    im   eigenen  Hause   des  Besitzen 

\     haben  gemiethete  Locatitäten.  Manche  Apotheken,   welche  oft  um 

I     worben  wnrden  —  von  17  Apotheken   wurden  Kanfbeträge  im  ( 

'      2.858.000  K   angegeben  —  sind  stark  belastet,   und  viele  haben 

I      Localitaten  bedeutende  Miethzinae  zu  tragen,  welche  sich  insgeeammt 

[     1,180.383  K  jährlich  belaufen.  Hievon  stehen  in  einer  Miethe  von 

2  Apotheken,  von  mehr  ala  10.000  K  3  Apotheken,   von    8 — 90C 

von  6— 8000-ff  7  Apotheken,  von  5— 600O  Ä"  9  Apotheken,  von  '. 

theken,    von    3— 4000  Ä    13  Apotheken,   von    2—SOOOK   22  Apo 

einem  geringeren  Miethzinse  als  2000-^. 

Nur  in  21  Apotheken  wird  neben  der  Arzneiabgabe  eii 
Nebeubetrieb  (Arzneigrossproduction)  ausgeübt. 

Leitende  Pharm aceuten.  Personalverhältnis 
fiiDgirfin  2  Leiter  von  Apotheken  als  Pächter,  ausserdem  gibt  es  S 
Leiter  von  im  Besitze  nicht  befähigter  Personen  befindlichen  Apot 
viwren. 

Wird  von  den  als  Hofbeamte  angestellten  Pharmaceuten  ab 
sEmmtliche  Pächter,  Leiter  und  die  grösate  Anzahl  der  Provisc 
SC— 50  Jahren.  Nur  2  Provisoren  haben  das  Alter  von  50  J) 
schritten,  2  das  Alter  von  30  Jahren  noch  nicht  erreicht 

Dem  Familienstande  nach  sind  von  den  44  Leitern  und 
heiratet,  2  Witwer,  die  übrigen  ledigen  Standes. 

Die  Bezüge  dieses  leitenden  pharmaceutischen  Personales  gel 
Q  «r  3000  K  jährlich  hinans  und  erreichen  in  einzelnen  Fällen  mel 
Bitrag. 

Das  pharmaceu tische  Hilfspersonale.  Die  gröi 
Dscentischen  Hilfspersonen  stellen  die  pharmaceutischen  i 
j<  De  Magister  der  Fharmacie,  welche  bereits  5  Jahre  als  Magist 
£  jfähigung  zur  selbständigen  Leitung  einer  Apotheke  erlangt  hal 
Ihre  Zahl  beträgt  231,  während  sich  die  Zahl  der  pha 
Assistenten    ohne  Quinquennium    auf  40  beläuft.    Nebst   die 
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39   Bispensanten,    welche   den    MogiBtergrad    j 
alprtifung  abgelegt  haben,  dann  lOAspiraDten,   • 
Praxis   stehen,   endlich    19  Sa  Btentanten,    d.  i.    ' 
9t  aus  den  Reihen  der  Stndirenden,  verwendet, 
lersonen  stehen  sonach   im  Dienste  der  Apotheken: 

231 

.40 

39 

19 

16 

345 
anf  jede   der   110  Apotheken  in  Wien  3  pfaarma- 
luderen  jedoch  gestalten  sich  die  DienstTerbältnisse, 
Iren  bertl ck sich tigt  werden,  in  nachstehender  Weise: 


tel 15  Pharmaceulen, 


1 

lultes  Hilfspersonal)  1'  Aspirant. ' 

1  sich  auch  die  Dienstrerhältnisse  in  den  Apotheken 

und  den  Nachtdienst  sehr  verschieden.  In  Folge 
Apotheken  die  nstes,  der  eine  fortwährende  Bereit- 
lert,  hat  sich  eine  derartige  Dien  stein  th  eilung  im 
's  mit  dem  pharmaceutischen  Hilfspersonale  heraus. 
1  Pharmaceuten  einen  mehrtägigen  concentrirten 
neu   vollständig   freien  Erhol  im  gstag   zu   gewinnen, 

den  allgemeinen  Turnus  einbezogen  wird, 
[tenstfreie  Zeit  ist  geboten  bei  dem  pharmaceutiscbes 
jeder  3.  gstaze  Tag,  in  5  Apotheken  jeder  3.  ganze 
r  3.  ganze  oder  halbe  Tag  abwechselnd,  in  1  Apo- 

der  folgende  Vormittag,  in  41  Apotheken  jeder 
anz,  in  47  Apotheken  jeder  4.  Tag  ganz  und  in 
onnlag  Nachmittag,  in  1  Apotheke  jeder  3.  Nach- 
irsatzpersonale,  von  1  Apotheke  fehlt  die  Auskunft, 
dem  pharmaceutischen  Hilfspersonale  ein  14tftgiger. 

Urlaub  im  Jahre  zugesichert. 

Tagesbetrieb  der  Wiener  Apotheken  anbelangt,  so 
on  7  Uhr  Früh  bis  9,  in  einigen  Fallen  bis  10  Uhr 


7       Ohr 

Frnh 

bis     9       Uhr  Abend» 

7 

.10 

6 

.      9           • 

6'/,      • 

.      9           . 

6V,      • 

.10 

6 

.10 

7'/,      • 

.10 

7 

.    lOV,      • 

■■V--     ^ 


Standes-  and  Altera verhättDisse  des  Hilfsperso 
j  Q  n  c  t  e  n.  Von  den  231  pharmaceutischen  Adjuncten  Bind  80,  d. 
heiratet,  3  sind  Witwer. 

Da  die  Adjuncten  alle  das  pfaarmaeeutiBclieQuinquenniumhiDterBicli 
die  Altersstufen  vom  26,  Jahre  an,  und  stehen  dieaelben,  soweit  die  Aoj 

Im  Alter  bis  30  Jahre  45  Adjuncten  |  Im  Aller  von  46— ÖO  Jahre 

.      .     von  31—35      .       81         .  ...    51—55      . 

.      .       .    36-40      .       52         >  I     .       .       ,    56-60      .  . 

.      -       .    41—45      >      22         .  I 

Sonach  ist  etwas  mehr  als  ein  Viertel  der  Adjuncten  älter  als  4< 

Assistenten.    Von   den   40  pharm aceuti sehen  Assistenten,    we 

im  Alter  bis  30  Jahren  befinden,  sind  4  verheirathet.  Die  meisten  (26)  s 

voD   26—30  Jahren,    14  haben  das  26.  Lehensjabr  noch  nicht  erreicb 

Bezüge  des  pharmaceutischen  Hi  Ifapersonales.  D 

Pharmaceuten  in  Wien  können  mit  Rücksicht  auf  die  in  Wien  berrscl 

nugBverbältDisse  nicht  als  günstige    angesehen  werden,   obschon    diese 

beig^bene  Nachweiaung  zeigt,  auch  Hiebt  als  unbedeutend  bezeichnet  Tt 

Es  stellt  sich  heraus,   daas   der  Fharmaceut   in  Wien   schon    in  jungf 

fixes  Jabreseinkommen  von  2000^2400  if  erwerben  kann;  deprimirend 

dus  er  in  der  Regel  lange  auf  dieser  Einkommensatnfe  verharren  mui 

Neben    dem    Gehalte   sind   nur   einem  Drittel    der  Fbarmaceulen 

mente  in  Form  einer  Naturalwohnung  geboten,  die  dann  wohl  auch  a' 

Ideale  wfibrend  des  Nachtdienstes  benutzt  wird. 

Besondere  Inapectionslocale   sind   nur   in  76  Apotheken   nachgen 
Die   Gehaltsstufen    des   pharmaceutischen    Personales    sind   aus 
Uehersicht  ungefähr  zu  entnehmen: 

Ba  beiielien  Oahalta  von 
it  '2000-2500    2500—3000     3000^SäOO     3500—41 

Leiter 1  1  9  1 

'  Provisoren —  8  5  9 

Adjuncten 73  98  32  4 


Weitere  Angaben  fehlen.  Es  sei  nur  bemerkt,  dass  2  Adjunctei 
■tenten  Beziige  unter  20C0  A'  erhalten,  da  dieselben  nur  theilweise  am 
nehmea. 

Altersversorgung.  Was  dieses  wichtige  Gebiet  der  Fun 
künftiges  Wohl  anbelangt,  muss  constatirt  werden,  dass  nur  ein  kle 
IWmaceuten  an  den  bestehenden  Veraicherungainstituten  sich  bi 
^9  Pharmaceuten  haben  sich  eine  Altersversorgung  gesichert,  8  habt 
"atige  Lehensversicherang  gewählt. 

Aus  den  vorstehenden  Angaben,  die  keineswegs  Anspruch  auf  ' 
ntoheD,  kann  ein  beiläufiges  Bild  der  Verhältnisse  des  Apothekerstandes  in  \ 
und  mancher  Schluas  gezi^en  werden,  der  zu  Besaemngen  der  we: 
wwtheQ  allgemeinen  Lage  der  Pharmaceuten  verwertbet  werden  k 
AittheiluDgen  werden  einen  Vergleich  mit  den  Verhältnissen  am  Land 
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Metall folieo  mit 
rühruDg  kommen. 
1  welche  der  §  2 
am  13.  October 
I  hinsichtlich  der 
ler  Kraft  gesellt 
ler  Kundmachung 


)r  Cultus  und 
■nehmen  mit 
Innern  vom 
02, 

B9, 

he  Deean&te, 

t  der  ■■■(  MlBl- 


leitena  der  medi- 
i    erhobenen  Vor- 

iaterialverordnung 
■.  Bl.  Nr.  271,«**) 
Eigoroeenord- 
mit  AllerhüchBter 
I  1902  ertheilten 
en   mit  dem  Hini- 

Eu   erlassen: 
143. 


1.  Den  Studirendec 
seit  dem  Inkrafttreten  d 
Ordnung  die  medielDisc 
begonnen  haben,  wird 
§  7  bezeichneten  Einse 
Bigorosums  jene  aus  , 
und  „Physik  flir  Medi< 
„Chemie  für  Mediciner" 
schon  am  Seh  lasse  ih 
absulegen. 

Für  die  beiden  tbeort 
ans  Allgemeiner  Biologii 
einer  ist  ein  gemeioas 
zusetzen. 

■  2.  Den  nicht  ad 
vierten  Semeatera  abge 
des  ersten  BigoTosome 
treffenden  Scudirenden  i 
Semesters  zu  unterziehei 
Termine  fUr  diese  Eil 
thunlich  im  Anfange  de 

Ea  bleibt  den  Studii 
Anzahl  der  vor  Ablegunj 
freqnentirten  Semester  f 

Bei  der  Anberaum 
die  im  fünften  oder  eii 
abzulegenden  Eintelprai 
roenma  kann,  unbeschai 
des  §  19,  Absatz  3,  in 
von  Ewei  Wochen  gewä 

Die  theoretisch-prak 
{§  7)  aus  d]  Anatomie, 
e)  Chemie  für  Medicini 
sind  in  der  Begel  in 
Reibenfolge,  und  zwar  n 
Prüfungen  abzulegen. 

3.  Erhält  ein  Cai 
mehreren  Ein  sei  prü  fünf 
genügend",  so  hat  er 
Ablegung  eämmtlicher 
Kigorosums  zu  wiederht 

Die  Reprobationafi 
im  Einvernehmen    mit 

eiaminatoren  zu  bestimmen,  und  im  Falle  d«r 
Candidat  nur  bei  einer  Einselprüfung  nicht  ent- 
Bprochen  bat,  in  der  Begel  mit  zwei  Honalrat 


r 
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bd     der     fieprobation     in     mehreren    Einzel- 
prüfangeu  mit  drei  bis   sechs  Monaten    zu  be- 


Wenn  der  Candidat  bei  der  ersten  Wieder- 
hohms^  einer  oder  mehrerer  Einzelprüfungen 
abermals  nicht  entspricht,  so  gelten  für  die 
zweite  Wiederholung  der  betreffenden  Einzel- 
prüfnngen  die  gleichen  Reprobationsfristen. 

Zn  einer  dritten  Wiederholung  einer  oder 
mehrerer  Einzelprüfungen  kann  der  Candidat 
auf  Antrag  des  Professorencollegiums  vom 
Minister  für  Cultus  und  Unterricht  zugelassen 
werden,  wobei  dem  Candidaten  aufgetragen 
werden  kann,  die  betreffenden  Prüfungsfächer 
vorher  noch  durch  ein  oder  zwei  Semester  zu 
frequentiren. 

Im  Falle  der  Reprobation  bei  dieser  dritten 
Wiederholung  einer  oder  mehrerer  Einzel- 
prüfungen gelten  die  Bestimmungen  des  §  28 
der  medicinischen  Bigorosenordnung. 

4.  Versäumt  ein  Candidat  den  fl)r  eine 
Prüfung  angesetzten  Termin  ohne  triftige  Ent- 
sehuldigungsgründe,  so  verfällt  die  für  den 
betreffenden  Prüfungsact  bestimmte  Quote  der 
Taxe:  unterzieht  er  sich  dieser  Prüfung  auch 
bei  dem  ihm  zu  bestimmenden  weiteren  Termine 
ohne  triftigen  Entschuldigungsgrund  nicht,  so 
ist  er  so  zu  behandeln,  als  ob  er  die  betreffende 
Prüfung  nicht  bestanden  hätte. 

5.  Die  Prüfungen  aus  allgemeiner  Biologie 
Physik  und  Histologie  haben  für  jeden  Candi- 
daten mindestens  eine  Viertelstunde  zu  dauern, 
welche  Zeitdauer  bei  den  Prüfungen  aus 
Chemie,  Anatomie  und  Physiologie  entsprechend 
ZQ  verlängern  ist. 

6.  Für  jene  sechs  Semester,  welche  der 
Candidat  laut  §  4  und  5  der  medicinischen 
Bigorosenordnung  behufs  seinerzeitigen  Zulassung 
zum  zweiten  und  dritten  Rigor osum  noch  zu 
frequentiren  hat,  ist  erst  jenes  als  das  erste 
anzurechnen,  im  Verlaufe  dessen  er  den  Calcül 
Aber  das  bestandene  erste  Rigor  osum  (§  24) 
erhalten  hat. 

Indem  ich  das  Decanat  auffordere,  nach 
1  ausgäbe  der  vorstehenden  Bestimmungen 
Bihou  rücksichtlich  jener  Candidaten  vorzugehen, 
1  eiche  im  laufenden  Studienjahre  den  zweiten 
i  edicinischen  Jahrgang  frequentiren,  behalte 
v  b  mir  vor,  die  Aeusserungen  der  medicinischen 


I  Professoren-Collegien  betreffs  Abänderung  der 
medicinischen  Rigorosenordnung  auch  in  An- 
sehung des  zweiten  und  dritten  Rigorosums  in 
Erwägung  zu  ziehen  und  sohin  die  Rigorosen- 
ordnung mit  den  noch  zu  besehliessenden 
Modificationen  zu  erlassen. 

Rücksichtlich  des  Studienbetriebes  in  den 
letzten  sechs  Semestern  werden  diese  in  Aus- 
sicht genommenen  Modificationen  keine  Aende- 
rung  hervorrufen,  weshalb  sich  die  Studien 
auf  alle  jene  Fächer  zu  erstrecken  haben, 
welche  in  der  Rigorosenordnung  als  Prüfungs- 
gegenstände des  zweiten  und  dritten  Rigorosums 
bezeichnet  sind. 


Erlass  des  k.  k.  Eisenbahnmini- 
steriums vom  16.  AprU  1902,  Z.  7001, 

an    alle    k.  k.  Staatsbahndirectionen    und    alle 

Bahn  Verwaltungen, 

betreffend  die  Um  wand  1  ans  der  n>ir  den 
Elsen bahnetreeRen  noebbestebenden  offenen 
Scböpf  brnnnen  In  veecbloaaenet  mit  einem 
Seböpf-  oder  Pampwerlie  Tereebene  Brunnen. 

Nach  der  vorgeschrittenen  hygienischen 
Erkenntnis  der  Gegenwart  unterliegt  es  keinem 
Zweifel,  dass  die  offenen  Zieh-  und  Schöpf- 
brunnen zu  schweren  Benaehtheiligungen  der 
Gesundheit  jener  Personen  führen  können, 
welche  deren  Wasser  als  Trinkwasser  geniessen 
oder  zu  Küchenzwecken  verwenden.  Denn  selbst 
bei  guter  Construction  dieser  Art  von  Brunnen 
kann  der  Brunnenschacht  nur  schwer  vor  dem 
Eindringen  von  Meteor  wässern  von  Aussen  ge- 
sichert werden,  und  bietet  die  Förderung  des 
Wassers  durch  Eimer  oder  andere  Schöpfgefässe 
fortwährenden  Anlass,  dass  gesundheitsschädliche 
Verunreinigungen,  darunter  auch  solche,  welche 
Ansteckungskeime  von  Infectionskrankheiten 
enthalten,  durch  die  Schöpfge fasse,  mit  welchen 
oft  in  der  unsaubersten  Weise  hantirt  wird,  in 
das  Brunnenwasser  gelangen  und  zur  Quelle 
von  Epidemien  werden. 

Mit  Rücksicht  auf  diese  Bedenken,  welche 
durch  vielfache  Erfahrungen  ihre  Bestätigung 
fanden,  wird  den  k.  k.  Staatsbahndirectionen, 
wie  auch  den  geehrten  Privatbahnverwaltungen 
angelegentlich  empfohlen,  ihr  Augenmerk  darauf 


zu    richtea,    daas    die    in    eiucelueti    StatioDen,  welche,    kuh    verzioi 

Haltestellen    uad    WIfchterhBuierD    noch     vor-  Art  der  Paternoater 

handeueD  ofienen  Brunnen  im  Laufe  der  oSchiten  Pumpen    auftretend« 

Jahre    succesaire    mit    einer    Eindeckang    ver-  Dieie  auf  eintelneD 

seheo    und    mit   entsprechenden    Pump-    oder  reita    in    Ver  wen  dun 

Schöpfwerken  anggerüat«!  werden.  der    Firma    Anton    '. 

Nachdem   für  Brunnen,    aua    welchen    das  kirchen    gelieferten 

Wasser  selten  geschöpft  wird,  gewöhnliche,  hus  sich  bestens    bewfihi 

aeh  mied  eisernen,    im    Brunnenwasser    löslichen  schaffang  und  Instai 

Bestand theilen  angefertigte  Pumpen    sich  nicht  billig    zu    stehen    ui 

eignen,     da    dieselben    eieenhftltiges,    nicht    ge-  die  für  die   Geeundb 

nieaahareB    und    auch    zum    Waschen    (wegen  Schliessung    der  noc 

Absetiung    des  Roste«)    unbrauchbares  Wasser  zuführen,    weshalb    , 

liefern,  so   wird  fflr  solche  Brannen  die  Verwen-  Maassnahme     ehestet 

düng   von  Becherschöpfwerken   empfohlen,  finden  werde. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-S: 

NlederOiteFreJch.  In  den  am  24.  Februar  und  8.  Mltrs  I.  . 
wurden  folgende  Referate  erstattet: 

1,  Ueber  den  Verlrieb  pharmaceutisoher  Specialitä 
ausserhalb  Wiens. 

3.  Ueber  die  Znlitssigkeit  eines  geringen  MeblEUsaties 
Würsten,  sowie  über  die  Einfuhr  von  Wurstwaren  aus  I 

3.  Ueber  die  angeblich  gesund  hei  tsschfid  liehe  Wirkung  der 
Fabrik  entwickelten  Dampfe. 

4.  Ueber  die  Veipflichtung  lur  Anzeige  der  eitrigen  Bi) 
Neugeborener  und  das  Starrkrampfes. 

5.  Ueber  einen  loitativantrag,  betreffend  die  Agitation  des  a 
Natur  heil  verein  BS  durch  Verbreitung  i  mpf  geg  neriscber  Pamp 

6.  Vorscblitge  fQr  die  Besetzung  mehrerer  Primarard 
DirectorsteUe  an  den  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten. 

In  der  am  17.  MSre  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  worden  folgen 

1.  Ueber  das  Slalut  einer  Pri  va  t  heil  an  s  lal  t  in  Wien. 

2.  Ueber  die  Errichtung  einer  chirurgischen  Abtheilui 
ausserhalb  Wiens. 

3.  VcrUufige  Mittheilung  aber  die  Constatirung  der  VerhSItniB 
Schöpfwerke. 

OherOsterreich.  In  der  Sitzung  am  28.  Februar  I.  J.  wurde 
der  Errichtung  einer  dritten  Apotheke  in  Wels  und  über  die 
Schmid'schen  Sargschienen  verhandelt. 

lu  der  Sitzung  vom  14.  M«rs  1.  J.  wurden  über  die  Errichtu 
Über  das  Project  einet  Badeanstalt  Gutachten  erstattet. 

Kärnten.  In  den  Monaten  Jauner,  Februar  und  Mars  19( 
Oegenstände  tat  Beralhung  und  Beschluasfassung: 

1.  BesetEUDgs Vorschlag  für  die  Landesveterinärrefe 
k.  k.  klrnlneriscben  Landesregierung.  (Referent:  Landesregierungsrat 

2.  Vorschlage  lar  Besetzung  derDistrictaarttesstellei 
(Referent:  SanitäUrath  Dr.  A.  Smoley.) 
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3.  GatSchtliehe  Aeusserang  über  die  Eignang  zweier  von  der  Firma  Odelgfi  ia  Wien.  u|^; 
Yfirtrieb  gebrachter  Impfbestecke  zar  Verwendang  bei  den  öffentlichen  Impfungen.  (Befii^' 
Wt:  Sanitfttsrath  Dr.  Fr.  Neumann)  '  ^ 

4.  Besetzungsyorschlag  für  eine  Secundararztessteile  im  Öffentlichen  Kfaialwil*^^ 
^use  za  Villach.  (Referent:  Sanitfttsrath  Dr.  A.  Smoley.)  ^   '^ 

5.  Gutachten  über  die  G-e&hren  der  Ueber tragung   von  Infectionskrankheiten    durch  .ßd^x^ 
Probireu  von  Rinderblasinstrumenten  auf  Märkten.  (Referent :  Sanit^tsrath  Dk.  B.  t^^'i 
Joseh.) 

6.  Besetznngsvorschlfige  für  die  Bezirkshebammenstellen  in  Ottmanach^  Perlaeh,: 
Kmmpendorf,  Köttmannsdorf,  Launsdorf,  Malborg eth,  Deutsch-Griffen.  (Referent:  Lande«* 
tegierungsrath  Dr.  Ed.  Meusburger.) 


•  *  ß 


Tirol  nnd  Vorarlberg..  In  der  Sitzung  vom  15.  März  1.  J.    kamen    nachfolgende  Geg«Br 
stände  xur  Verhandlung :  ^  ^ 

1.  Gutachten    betreffs   Concesaionirung    einer    Anstalt    zur    Verabreichung    von     e  1  e  k-, 
tri  sehen  nnd  anderen  Heilbädern. 

2.  Gutachten  über  die  Nothwendigkeit  der  Errichtung  einer  zweiten  Apotheke  in  Moti. 

3.  Antrag     betreffs     Errichtung     einer      staatlichen     Lebensmittel  -Unter- 
lachungsanstalt  in  Innsbruck.  [.^' 


Galizien.    Berathnngsgegenstände  in  der  Sitzung  am  4.  Februar  1902: 

1.  Vorschlag  zur  Besetzung  von  zwei  k.  k.  Bezirksthierarztesstellen  und  drei 
k.  k.  Vetcrinärassistentenstellen.  (Referent:  k.  k.  Landesveterinärreferent' 
Ponieki.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Angelegenheit  des  Verkaufes  und  Feilhaltens  der  Essige. 
6 8 8 e n z.  (Referent :  Sanitätsrath  Prof.  Dr.  Badzjj^ski.) 

3.  Besetzungsvorschlag    für    zwei    erledigte    k.    k.    Oberbezirksarztesstellen.^ 
(Referent:   k.  k.  Uofrath  und  Landessanitätsreferent  Dr.  Merunowicz.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Angelegenheit  der  Errichtung  einer  neuen  öffentlichen 
Apotheke  in  Stara  S61,  Bezirk  Alt-Sambor  und  in  Jablonöw,  Bezirk  Peczenizyn.  (Referent: 
Ssnitätsrath  Dr.  Festenburg.) 

5.  Gutachten  über  die  Erhöhung  des  Reisepauschales  für  den  Districtsarzt  in 
Sokolow,  Bezirk  Kolbuszowa.  (Referent:  k.  k.  Hofrath  und  Landesaanitätsreferent  Dr.  Meru- 
nowiez.) 

6.  Begutachtung  der  Pläne  eines  neu  zu  errichtenden  Isolirpavillons  beim  all- 
gemeinen St.  Lazarus-Krankenhause  in  Rrakau.  (Referent:  Sanitätsrath  Docent  Dr.  Schramm.) 

T.Gutachten  in  Angelegenheit  der  Verwandlung  einer  Saisonapotheke  in  eine 
sttbile  Apotheke  in  dem  Curorte  Lubieti  Wielki,  Bezirk  Grodek.  (Referent:  Sanitätsrath  Docent 
Dr.  Sehr  am  m.) 

8.  Gutachtliche  Aeusserung  über  eine  Gerbereianlage  in  Sokolow,  Bezirk  Kolbuszowa« 
(Referent:  Sanitätsrath  Docent  Dr.  Schramm.) 

Berathungsgegenstände  in  der  Sitzung  am  4.  März  1902: 

1 .  Besetzungsvorscblag  für  zwei  k.  k.  Sanitätsconcipistenst eilen.  (Referent: 
k.  k.  Hofrath  und  Landessanitätsreferent  Dr.  Merunowicz.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Angelegenheit  der  Errichtung  einer  neuen  öffentlichen 
Apotheke  in  Krukienice,  Bezirk  Moäciska  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Festenburg); 
inPodhuz,  Bezirk  Drohobjcz  (Referent:  Docent  Sanitätsrath  Dr.  S  c  h  r  a  m  m) ;  einer  zweiten 
Apotheke  in  Grodek  (Referent:  k.  k.  Regierungsrath  Sanitätsrath  Dr.  Opolski);  einer 
dritten  in  Neusandez  (Referent:  Docent  Sanitätsrath  Dr.  Schramm)  und  von  zwei  neuen 
ö&ntlichen  Apotheken  in  Tarn 6 w.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Fes t enbuf g.) 

3.  Vorschlag  des  für  die  Verleihung  der  Apothekerconcession  in  Probuzna,  Be- 
zirk Hnsiatjn,  geeigneten  Candidaten.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Festen  bürg.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserung,  betreffend  die  Zündhölzchenfabrication  aus  weissem 
Phosphor.  (Referent :  Sanitätsrath  Prof.  Dr.  B^dzy^ski.) 

5:  Begutachtung  des  Statutes  des  israelitischen  Krankenhauses  in  Zalubincze, 
Bezirk  Neusandez.   (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Merczyi^ski.) 


■As) 
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iBMrang    in  AngelegaDheit    der  Erricbtnng    i 

litfitn&th  Prof.   Dr.  B^dzyAeki.) 

eine  zu  errichtende  Lack  f  ir  d  iiiaf  &br  i  )i 

d.yüski.) 


sanitäre  Verhältnisse  und  VerfDgi 

ind  Haaunahmen  gegen  dieselbe.  Sckieeda 
giums  in  Stockholm  vom  11.  April  I.  J.  y 
1  demnach  Doch  als  pestvereencht  die  tQrl 
ie  Häfen  des  Persis'rheD  MeerbuBena  und  am 
>aa,  Maeao,  ferner  Newchwang  und  Cantoi 
donien. 

SanttEtaconBeil  beschlo»  Ägyptische  HerkUnf 
;  d.  Bl.)  der  Desinfection  von  Wäsche  um 
iDDSchaft  EU  unterziehen.  Für  zurückkehiend 

S.   ISS  d.  Bl.)  in  Kraft. 

I  der  Woche  vom  17.  his  33.  April  wurden  vei 
Keneh,  5  (4),  im  Districte  Mit  Gamr  1 
lakahlieh  5  (1),  im  Diitricte  TaU,  Provin 
a  (1  Todesfall). 

216.)  In  Bombay  sind  in  der  Woche  to 
sog  Todeafalle,  in  C  a  1  c  u  1 1 B  in  der  Woc 
lege  wiesen  worden. 


)  In  der  Woche  vom  23.  his  29.  Man  bt 
ei  MoDBten  kein  Pestfall  beobachtet  worden 
'ankheitafall  constatirt  worden.  Seit  AuabrU' 
Itkrankungen  (422  TodeatUlle)  ausgewiesen  y 
in    Port  Elizabeth    106  (60),  in    Mosselbay 


a  (;  u  a  (S.  203)  soll  die  Pest  erloschen  s« 


.  Die  Küstengebiete  des  Hedjaz  von  Jami 
^pril)  an  für  cholera verseucht  erkISrt  werdt 
r  zehntflgigen  Quarantaine  in  Sulina.  Die 
er  Venediger  Convention  angeführten  Gegena 


1  Djeddah  wurden  in  der  Zeit  vom  8.  b' 
iter  den  in  J  a  m  b  o  aus  Djeddah  eingetrc 
TodesßUle  beobachtet  worden.  Von  den  bis 
men  9000  Pilgern  sind  in  letzterer  Stadt 
er  der  einbeimiacfaen  Bevölkerung  Medioae 
imeu.  In  Mekka  wurde  aeit  8.  April,  »i 
ung  beobachtet  worden  war,  kein  weiterer  f 

ethe  von  E  1  T  o  r  (S.  203)  sind  vom  9.  bis  ! 
era  unter  den   aua  dem    Hedjaz  eingetroffen« 


r 
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Vermischte  Nachrichten. 

Der  XIV.  internationale  medicinidche  Congress  wird  in  der  Zeit  vom  23.  bis  30.  April 
1903  in  Madrid  stattfinden  und  in  nachstehende  Sectionen  getheilt  sein: 

1.  Anatomie  (Anthropologie,  vergleichende  Anatomie«  Embryologie,  beschreibende 
Anatomie,  normale  Histologie  und  Theratologie),  2.  Physiologie  und  biologische 
Chemie,  3.  Allgemeine  Pathologie,  pathologische  Anatomie  und  Bakter 
riologie,  4.  Therapie,  Pharmakologie  und  Materia  medica,  5.  Interne 
Pathologie,  G.Nerven-  und  Geisteskrankheiten  und  Rrimina  1  an thr o- 
poiogie,  T.Pädiatrie,  S.Dermatologie  und  Syphiligraphie,  9.  Chirurgie 
and  chirurgische  Operationen,  10.  Ophthalmologie,  11.  Otologie,  Rhino* 
logie  und  Laryngologie,  12.  Odontologie,  13.  Geburtshilfe  und  Gynä- 
kologie, 14.  Militär-  und  Schiffsmedicin  und  Hygiene,  15.  Hygiene, 
Epidemiologie  und  technische  sanitär e  Wissenschaf ten,  16.  Gericht- 
lieh e  Medicin. 

An  dem  Congresse  können  inländische  und  ausländische  A*erzte,  Apotheker,  Thierärzte 
and  andere  Personen,  welche  in  irgend  einem  Zweige  der  medicinischen  Wissenschaften  thätig 
sind,  theilnehmen,  wenn  sie  sich  als  Congressmitglieder  einschreiben  und  den  Mitgliedsbeitrag 
von  20  Pesetas  entrichten.  Dieser  Betrag  ist  bei  der  Einsclireibung,  jedenfalls  aber  bis  zum 
Tage  der  Congresseröffnung  im  General secretariate  (Medicinische  Facultät  in  Madrid)  zu  ent- 
richten, worauf  die  Mitgliedskarte  ausgefolgt  wird.  Der  Besitz  der  Mitgliedskarte  berechiigt 
sar  Inanspruchnahme  aller  den  Congresstheilnehmern  vorbehaltenen  Begünstigungen.  Sowohl 
die  inländischen  als  auch  die  ausländischen  Comit^  sind  berechtigt,  die  Mitgliedsgebähren  der 
nch  bei  ihnen  anmeldenden  Congresstheilnehmer  in  Empfang  zu  nehmen,  und  erhalten  vom 
Generalsecretariate  nach  Einsendung  der  betreffenden  Beträge  die  entsprechende  Anzahl  von 
Mitgliedskarten.  Bei  den  ausläudischen  Comit^s  können  Anmeldungen  nur  bis  zum  20.  März 
1903  erfolgen;  später  sind  Theilnahmserklärungen  und  die  Mitgliedsgebühren  direct  an  das 
Generalsecretariat  des  Congresses  zu  richten.  Jeder  Congresstheilnehmer  hat  dem  General- 
Secretariate  entweder  direct  oder  durch  Vermittlung  des  betreffenden  Comit^s  unter  Anschluss 
seiner  Yisttkarte  seinen  Namen,  Beruf,  Titel  u.  e.  w.  deutlich  und  leserlich  bekanntzugeben, 
zQ  welchem  Zwecke  seitens  des  Generalsecretariates  Drucksorten  zur  Verfügung  gestellt 
werden. 

Die  Congressmitglieder  sind  berechtigt,  an  sämmtlichen  Congressverhandlungen  theilzu- 
Qehmen,  mündliche  oder  schriftliche  Mittheilungen  vorzubringen,  sich  an  den  Debatten  und 
Discassionen  zu  betheiligen  und  in  den  zur  Abstimmung  gelangenden  Fragen  mitzustimmen. 
Sie  haben  überdies  Anspruch  auf  ein  Exemplar  des  Generalberichtes  [über  die  Verband- 
langen  des  Congresses  und  auf  ein  Exemplar  des  ausführlichen  Berichtes  über  die  Ver- 
buidlungen  jener  Section,  in  welcher  sie  eingeschrieben  waren.  Congressmitglieder,  welche 
mehrere  Bände  oder  die  vollständige  Sammlung  sämmtlicher  Berichte  zu  empfangen 
Wünschen,  werden  für  jeden  Band  einen  nachträglich  zu  bestimmenden  Betrag,  der  jedoch  die 
Dmckkosten  nicht  überschreiten  wird,  zu  entrichten  haben.  Vormerkungen  auf  die  Berichte 
wird  das  General secretariat  bis  zum  Schlüsse  des  Congresses  entgegennehmen.  Die  Congress- 
Mitglieder  haben  schon  bei  der  Einschreibung  bekanntzugeben,  welcher  Section  sie  anzugehören 
wünschen;  es  bleibt  ihnen  jedoch  gestattet,  auch  den  Verhandlungen  der  anderen  Sectionen  bei- 
zQwohnen  and  an  denselben  theilzunehmen. 

Mit  der  Leitung  des  Congresses  ist  ein  Ezecutivcomit6,  bestehend  aus  dem  Präsidenten, 
dem  Generalsecretär  und  dem  Cassier,  sowie  den  Präsidenten  und  Secretären  der  einzelnen 
Sectionen  betraut. 

Die  Dauer  eines  Vortrages  darf  15  Minuten  nicht  überschreiten  und  eine  Betheiligung 
&n  der  Debatte  darf  nicht  länger  als  5  Minuten  dauern.  Dem  Vortragenden  ist  es  gestattet, 
innerhalb  10  Minuten  die  gemachten  Einwendungen  zu  beantworten.  Bei  besonder  Wichtig- 
keit des  Verhandelten  Gegenstandes  kann  der  Präsident  ausnahmsweise  dem  Vortragenden  eine 
lingere  Sprechdauer  gewähren.  Die  Theilnehmer  an  der  Debatte  sind  verpflichtet,  nach  Sehluss 
der  Sitzung  dem  Seetionssecretär  ein  kurzes  Resume  dessen,  was  sie  gesprochen,  zu  überreichen« 

Die  für  den  Congress  bestimmten  Vorträge  sind  dem  Executivcomit^  vor  dem  1.  Jänner 
1903  einzusenden,  welches  dieselben  der  betreffenden  Section  zumitteln  wird.  Den  Vorträgen  iet 
ein  kurzer  Auszug,  wenn  möglich  in  Form  von  Schlusssätzen  beizuschliessen,  welcher  in  Druck 
gelegt  und   unter  die  Mitglieder    der   betreffenden  Section    vertheilt    werden  wird.     Es    können 


TobI  Vorträge  auch  nach  dem  l.  Jaooer  1903  und  sogar  noch  wBl 
Qbarreicht  werdeo,  sie  geUngen  jedoch  erdt  naeb  den  in  der  vorgeech riebet 
Vorträgen  auf  die  Tagesordanng.  Der  gcBcbriebeoe  Text  einer  jeden  d 
Qene  rat  versammlangen  oder  In  den  Sectionen  vorgelegten  Arbeit  iet  an  de 
betreffenden  Secretari&te  eu  hinterlegen.  Ueber  die  vollatändige  oder  nur 
desaelbea  in  den  Bericht  entscheidet  da«  Eiecutivcomirü, 

Die  officiellen  Verb  and  lungseprachen  des  CongresaeB  sind  die  s[ 
eng  Hache  und  deutsche. 

Die  EU  den  Familien  der  Congreaamitglieder  gehCrendan  und  in  i 
befindlichen  Damen  können  Ton  den  Fabrpreiaermtaaigungen  der  Eiaenhihi 
und  ao  allen  eu  Ehren  der  Congreeamitglieder  eu  veranetaltenden  Feierl 
tbeilnehmen.  Sie  baben  eu  dieaem  Behufe  eine  epecielle  Theilnebmerkar 
ISsen.  PräBideot  des  Congreaaea  Ist  Herr  Julian  C  a  1 1  e  j  a  nnd  Genen 
Fernandez  C  a  j  o. 

Deutscher  Verein  fUr  Sffentlicbe  Gesvndbeftspflege,  Die  dieajithrif 
tuDg  dea  genannten  Vereine!  wird  in  den  Tagen  vom  17. — 20.  September 
Dnmittelbar  vor  der  am  22.  September  beginnenden  Veraammlung  Deutsul 
Aerste  eu  Karlsbad  stattfinden. 

FQr  diese  Veraammlung  ist  folgende  Tagesordnung  in  Aussichi 

MitUcoch,  den  17.  September. 

I.  Die  hygienische  Ueherwachnng  der  WasserUu 
hrimer  Hofrat  Prof.   Dr.  A.  Gfirtner  (Jena),  Waaa  erbau  ins  pector  SchQ 

II.  Der  Einflnaa  der  Curpfoscher  auf  Gesundhei 
Bevölkerung.    Eeferent;  Prof.  Dr.   Moriti  (München). 

Dotmerttag,  den  18.  September. 

in.  Die  Wecbselbetiehuugen  zwischen  Stadt  und 
auf  ihre  Gesu  n  d  hei  t  s  verh  S  1 1  n  isse  und  die  Sanirung 
Ortschaften.  Beferent:  Beg.-  u.  Geheimer  Medicinalratb  Dr.  E.  Rot 

IV.  Das  Backergewerbe  vom  hygienisoben  Stand 
Beruf  und  die  Consumenten.     Referent:  Prof.  Dr.  B.  Emmeri 

Freitag,  den  19.  September. 

V.  Feuchte  Wohnungen:  Ursache,  E  i  n  f  I  uss  auf  d  ie 
Mittel  lur  Abhilfe.  Referenten:  Medicinalralh  Dr.  Abel  (J 
Olsbauaen  (Kamburg). 

Die  Theilnahme  an  der  Versammlung  in  München  iat  nur  den 
Deutschen   Vereiua  für  öffentliche  Gesundheitspflege 

Nach  §2  der  SatEungen  iat  Eur  Mitgliedschaft  Jeder  berecbti 
öffentlicher  Gesundheitspflege  hat  und  den  Jahresbeitrag  von   G   Mark  cahli 

Behörden,  S  t  ad  t  g  eme  i  n  den  und  Co  rpora  t  i  on  en  köai 
einem  oder  mehreren  Vertretern  als  Mitglieder  beitreten  und  zahlen  für  je 
per  Jahr. 

Anmeldungen  zur  Mitgliedschsfi  nimmt  der  at&ndige  Secrettr  Gehe 
A.  8  p  i  e  a  s  in  Frankfurt  a.  M.  entgegen. 

Stand  der  BlKttem  nnd  des  Flecktrphns.  Nsch  den  in  der  Zei 
6.  Mai  l.  J.  beim  Ministerium  dea  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden 
Blatternerkrankungen  in  Galizien  im  politiachen  Besirke  Gorli 
Flecktyphuserkrankungen  in  GnÜEiea  in  den  poUtiaeben 
czany:  Rakowiec  1;  Brody:  Boratyn  12;  BucEacz:  Doprobole  5;  Dr 
Podbuz  1,  Gaje  wyinie  4;  jaworow:  Wulka  rosnowska  2;  KalusEi  S 
Siwka  wojnilowska  12;  Kamionka:  Ruda  sielska  1;  Kolomea:  Kulaczk 
Podliski4;  My^lenice:  Pcim  1;  Nadworna:  Nadworna  I,  Zsrzecze2;  f 
Pfzerny^iany:  Gtiniany  1,  Poltew  5;  Stanialau:  Dorobüw  4,  Kolodziejö' 
bor  3;  Stryj:  Oporzec2;  Tarnopol:  Ihrowica  1,  Obarcaücel ;  Tlu 
Winograd  3;  Zloczow:  Jarczowce  2;  Zolkiew    Dzibuiki  1. 

TnantnarUieher  RcdBCtrar :  Ludwig  Weraer.  Terlkg  TOn  Allred  Haider  in  Wlw.  Druck  t»d  Fi 


)as  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ,  für  die  Publicationen 

des 

k.  k.  Obersten  Sanitätsratheflu 


Vertag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitäts-Buchhändler  in  Wien 


r<  wiMi,  IS.  Mal  uoa,  Hr.  ao. 

^  rnugaforlBchrittB   in   OsBterreicb.    Wuiervenorgnag   in  Niederöaterreicb.    —    Vor- 

lrahiiiDg«n  ge^n  Tabeiculose  im  Aust*Di!e.  —  SauilfitsgeBelE«  und  VerordniiDgen :  ErlasE  des  Hioisle- 
linms  d«i  Ipnen),  betrefiend  HsasuiBhaieD  lur  Einführung  einer  ibeilweijen  SoDntogsrube  in  Apo- 
thtksD.  —  HitthMlungen  übtr  BsnilÜrc  Vefbälcniue  und  Verfägnn^ii  im  Aallande.  —  Varmiachte 
Nacbriehten. 


Assaninmgsfortschiitte  in  Oesterreich. 

A.  Wasserversorgung.*) 

NiederÖsterreich. 

Von  den  Wasnerleitungsanlagen,  welche  im  Laufe  der  letzten  Jahre  in  Nieder- 
öBterreich  errichtet  worden  sind,  ist  ah  die  bedeutendste  die  Wien thalwasser- 
leitang  zu  nennen.  Diese  Leitung  wurde  von  einer  belgischen  Gesellschaft 
erbaut,  welcher  die  Bewilligung  ertheilt  worden  war,  in  mehreren  Seitenthälern  des 
TVienfloasea  das  Niederschlags-  und  Quellwasser  zu  sammeln.  Ursprünglich  war  be- 
absichtigt, aus  der  von  diesen  Sammelreservoirs  herzustellenden  Leitung  die  westlichen 
Vororte  Wiens  mit  Trink-  und  Nutzwasser  zu  versorgen.  Im  Jahre  1898  wurde 
zwischen  der  >Compagnie  des  Eaux  de  Vienne«  als  der  Concessionärin  des  Unter- 
nehniens  und  der  Gemeinde  Wien  ein  Vertrug  geschlossen,  in  welchem  die  genannte 
Unternehmung  der  iQemeinde  Wien  die  Lieferung  von  tftglich  25.000  Cbm.  Wasser 
EU  Nutzzwecken  zusicherte.  Zur  Filtration  des  Wassers  werden  die  sogenHunten 
Wormser  Filterplatten  verwendet.  Da  sich  dieses  Verfahren  jedoch  nicht  bewahrte, 
tat  die  Gesellschaft  die  Anlage  einer  Dop pelöl trat ion  nach  einer  in  Zfirich  angewen- 
deten Methode  in  Aussicht  genommen. 

Grössere  Wasserveraorgungsan lagen  wurden  ferner  in  Krems, a.  D.  und  in 
Gloggnitz  errichtet.  Die  in  Krems  im  Jahre  1898  errichtete  und  im  Jahre  1899 
v-"aQdete  Tiefquellenleitung  ist  im  Jahrg.  1899  d.  Bl.,  Nr.  45  und  46  eingehend 
l  ■abrieben  worden.  Die  Hochquell enleitung  in  Gloggnitz  bezieht  das  Wasser  aus 
'  i  Quellen  am  Hartberge,  welche  5 — 5'/»  Secundenliter  Wasser  liefern.  Die  Kosten 
i     Anlage  betrugen  240.000  ä:. 

In  Lilienfeld  wurden  in  deu  letzten  Jahren  zwei  neue  Wasserleitungen 
«  chtet.  Die  im  Jahre  1899  erbaute  Leitung  wurde  vom  Stifte  Lilienfeld  hergestellt 
c      versorgt  die  Stiftsgebäude,  sowie  einen  Thei!  der  Ortsgebäude  mit  einwandfreiem 

•)  Siehe  auch  Si.  16,  16,  IT  n.  18  d.  Bl. 
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ito  WaEserleitnog  ist  von  der  Gemeinde  Lilienfe 
rieb  gesetzt  worden. 

3  M  a  r  b  a  c  h  a.  D.  (Bezirk  Fdggstall)  iat  im  Ja! 
isserleitang  errichtet  worden,  welche  4  Auslau 
Die  Kosten  der  Anlage  betrugen   14.000  Ä'. 

Gemeinden  Krems  uod  Marbach  a.  D.  wu 
u  gelegenen  Orten,  und  zwar  in  Klein-Pöch 
ggsbach  und  Spitz  (Bezirk  Krems),  deren  B 
bren  und  bei  Hochwasser  regelmässig  trübes  i 
Wasserleitungen    errichtet.     Die    Leitungen    in    dii 

wie  jene  in  Marbach,  Oravitationsleitungen,  ir 
it  entspringenden  Bergquellen  in  Bebältern  gesan 
;  wird. 

(Bezirk  Mistelbach)  ist  im  Jahre  1900  der  Bau 
mmen  und  im  folgeadea  Jahre  fertiggestellt  wordi 
rsorgt,  entspringt  am  Fuaae  einer  aus  Muschelkal 
jemeinde  Drasenhofen  und  liefert  ein  vorzüf 
s  von  260  Cbm.  innerhalb  24  Stunden.  Das  W 
umpt  und  von  demselben  durch  eine  7  Km.  lau 
bende  Leitung  in  die  Stadt  geführt. 

rf  (Bezirk  Tulln)   wurde  eine  430  Meter   lange 

Auslaufbrunnen  und  einem  Hydranten  hergestei 
1  de  Wasserleitungen  wurden  ferner  erbaut  in  F 
t  Lilienfeld),  in  Loibersdorf  (Bezirk  Pöggst 
ten). 

»ten  Wasserloitungsanlagen,  welche  i 
len,  sind  zu  erwähnen  die  3  Km.  lange  Leitun 
ten  fCir  den  eigenen  Bedarf  hergestellt  hat,  fem 
m  a  t  e  n  {Bezirk  Amstetten)  erbaute  Leitung  mit  < 
tern, 

ist  die  grosse  Zahl  der  Haua Wasserleitungen,  w 
tetten  zumeist  für  grössere  Bauernhöfe  hergi 
diesem  Bezirke  im  Jahre  1898  S  Hauswass 
t  z,  2  Leitungen  mit  hydraulischem  "Widder  in  £ 
b  a  c  h  und  2  in  Meilersdorf  errichtet.  Vo 
J5  Meter  lang  und  aus  Bleiröhren  hergestellt;  zu 
iin  hydraulischer  Widder  (Ko3tenaufwand  1900i 
I  Eisenröhren  und  hat  eine  LSnge  von  350JIeterE 
e  wird  ein  Wasserrad  verwendet  (Kostenaufwand 
n  in  diesem  Bezirke  bei  einer  grösseren  Zahl 
für  den  Hausbedarf  angelegt  und  bestehende  re 
r   20  Haua  Wasserleitungen  eommisaionelle  wasseri 

worden.  Bei  vier  der  projectirten  Leitungen  sc 
ihrerec  anderen  mittelst  hydraulischen  Widders  i: 

urden  folgende  Öffentliche  Wasserleitungen:  Die 
1  Amstetten  durch  Einbeziehung  neuer  Que 
Wasser,  die  Wasserleitung  in  Martinsberg  (Be 
leuer  Quellen  und  Herstellung  von  Brunnenstube 
^Bezirk  TuUd)  durch  Errichtung  eines  Sammelbi 
Verlängerung  der  Vertheilungsleitung  und  Anl 
er  Wasserleitung  der  Landes-Besserungsanstalt  in 


^"\ 
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a  oberhalb  der  alten  Quellstube  ein  neuer,  75  Meter  langer  Sicker- 
das  erachioasene  Wasser  wird  in  das  bestehende  ""  "' 

Die  Ergiebigkeit  der  Leitung  beträgt  nunmehr  i 

3ewobner  der  Anstalt  100  Liter  Wasser  täglich 

i  r  t     wurden     die    Wasserleitungen    in     S  o  m  n 

Ising   (Bezirk  TuUn)  und  in    der  Landes-Irren 

n  des  Pulkatfaales  im  Bezirke  Oberhollabrunn  b< 

siehe  ein  ungenQgend  filtrirtes,  unreines  Wasser  i 

für  das  häutige  Vorkommen    von   Infectionskra 

,ypbus  unter  der  dortigen  Bevölkerung  angesel 
Gemeinden  wurde  diesem  Uebelstande  durch  ai 

ich  tun  g   vom   niederi)3terreicbischeD    Landesauss< 

intionen  wesentlich  gefordert  wurde,  mit  befrie 
der   in  der  Gemeinde    Seefeld   errichtete   ar 

nkwasser,    desgleichen     der    in    der   Gemeinde 

efe   Brunnen.     Hingegen   ist    das.  Wasser   des    : 

nem    Kosten  aufwände    von   8000  Ä"  errichteten, 

andfrei  und  das  Wasser  des  in  Haugadorf  ge 

Jistelbach  wurde  im  Hofe  des  Rathhauses  ein 
asser  theils  mittelst  Windmotors,  theila  mittels 
irvoir  gehoben  wird. 

lesackerbauschule  in  Edelhof  (Bezirk  ZwetI 
nlage  hergestellt  worden.  Das  Wasser  wird  mitt 
10  Meter  tiefen  Brunnen  in  einen  Behälter  an 
lurch  Rohrleitungen  in  die  Räume  der  Anstalt  j 
griffen  idt  die  Tiefquellenleitung  für  die  Sta( 
eitung  wird  aus  dem  sogenannten  >  Brunnen  <  i 
ein  and  erger  ei  bten,  je  6  Meter  tiefen  Bassins  mit 
}n  335  Qm.  besteht  und  bisher  zum  Betriebe  e 
gedient  hatte,  bezogen  werden.  Diese  Tiefque 
.  Wasser  liefern,  sind  schon  vor  mehreren  Jahr 

der  Wasserversorgung  erworben  worden.    Die  ] 

sich  jedoch  in  Folge  der  seitens  der  Wasserwer 
Dagnitz  erhobenen  wasserrechtlichen  Ansprüche, 
1  das  Erkenntnis  des  Yerwaltungsgerichtshofes  ^ 
jntscbieden  wurde.*) 
nächster  Zeit   zur   Ausfdbrung   gelangenden    W 

Project  der  Errichtung  einer  zweiten  Hochquel. 
iternehmen,  welches  sowohl  in  Bezug  auf  Grösc 
lit  Rücksicht  auf  die  zu  bewältigenden  Terra 
«ndsten  Werke  dieser  Art  zu  nennen  ist. 
g  der  bestehenden  Wiener  Hochquellenleitung  \ 
is  seit  Jahren  in  den  verschiedensten  Quellengeb 

Nach  mannigfachen  eingehenden  Studien  der 
erversorgung     in     Betracht    kommenden    Quell 

Wien  die  Ausarbeitung  eines  Projectes  zur 
Quellen  gebiete  mehrerer  Zuflüsse  der  Salza  gei 
jr  Durchführung  dieser  Aufgabe  betraut.  Ar 
■  Gemeinderath  diesem  Projecte  seine  Zustimmi 
ternehmens  sind  mit  ungefähr  100  Millionen  Kro 


lOrguDg  der  Stadt  Wien  heranzuziehen  den  Quellen  cntspriagem] 
abhängen  dee  Hochscbwab  und  der  Zeller  Siaritzen.  "Ea  sollen  i 
itende  zweite  Wasserldtung  folgende  Quellen  eingeleitet  ^verden: 
Scbreierktamm-,  die  Seifenstein-,  die  Hüllbach-  und  die  BrunDen- 
!  die  sogenannten  Kläfferbrunnen;  die  Minimalergiebigkeit  dieser 
ti  den  vorgenommeneD  Messungen  177.500  Cbm.   in  24  StuDden. ; 

Gravitation sleitung  vom  Salzatbale  bis  zu  dem  in  einer  SeehOhe  '■ 
ier  Nähe  von  Wien  zu  errichtenden  Vertbeilungareservoir  fuhren; 
udurchschläge  in  einer  Länge  von  2500  —  5000  Metern  nod   wird  j 
von  225  Km.  und  ein  QesammtgefäUe  von   430  Metern  besitzen.  . 
le  in  der  Nflbe  von  Wien  beträgt  1 :  3000  bis  1 :  4000.  ■ 

I  neue  Leitung  bestimmt  ist,  die  bestehende  RochquelleDleitnng  j 
n  Wasserbedarf  der  Stadt  Wien  auf  Jahrzehnte  hinaus  zu  decken,  ^ 
3htende  sogenannte  MarienthalerWasserleitung  im  Ver-  •. 
tvähnten,  im  Baue  begriffenen  Tiefquellenleitung  der  Stadt  Baden 

Gemeinden  zwischen  Wien  und  Wiener-Neustadt  mit  gesuDdem  ' 
ei). 

!r  Wasserleitung  ist  als  Hochquellenleitung  projectirt,  welche  von  den 
des  Ramsaubaches  in  der  Gemeinde  Ramsau  (politischer  Bezirk 
Fnrtberbaches  der  Gemeinde  Fürth  (Bezirk  Baden)  bestehenden, 
}t  durch  Anlage  von  Stollen  und  Schachte  zu  ersch  Hessen  den  Quellen 
1.  Zum  Zweclce  des  regelmässigen  Ersatzes  des  dem  Gerinne  des 
urtherbaches  durch  den  Betrieb  der  Wasserleitung  entgehenden  '^ 
■osse  Thalsperren  projeoiirt,  und  zwar  je  eine  im  Kieneckthale,  im 

FurtherLhäle';  in  diesen  sollen  das  Uberäüssige  Quellwasser,  sowie  [ 
EW.  Hochwasser  gesammelt,  und  aus  ihnen  in  einer  den  normalen     I 

in  den  betreffenden  Gerinnen  entsprechenden  Menge  an  letztere     ' 

Das  Hochs tauamaass  der  jährlich  diesen  Quellengebieten  zu  ent-  j 
lenge  ist  mit  8,262.432  Cbm.  bemessen.  Behufs  Zuführung  des  < 
des  Ramaaubaches  zu  entnehmenden  Wassers  in  das  Furthertbal 

Stollens  in  dem  das  ßamsauer-  und  das  Furtberthai  trennenden 
lieh.  Im  Gemeindegebiete  von  Hirtenberg  soll  das  Hochreservoir 
lurae  von  11.750  Cbm.  erbaut  werden.  Das  Project  hat  im  Instanzen- 
lehmigung  des  Äckerbauministeriums  erhalten.  Mit  der  Durch- 
■ird  jedoch  erst  begonnen  werden  können,  wenn  der  Verwaltuogs- 
chen    sich    die   durch    die    Errichtung    der   Leitung    betroffenen 

gewendet  haben,  endgiltig  entschieden  haben  wird. 


Mingen  gegen  Tuberculose  im  Auslände. 

ungen  gegen  Tubercnlose.  Mit  VerordnuDi;  des  grossherzogl.  badiscben 
n  vom  30,  Jänner  1902  wurde  die  bei  InfoctioDskrankheiten  beatebeode 
Dgen-  und  Kehlkopfschwindeiicht  nuegedehut.  Diece  AoEeigen  haben  die 
M  nacb  Vornabme  der  Leichenbeecbau,  die  Aerzte  stete,  wenn  ein  von 
vorgescbritlener  Lungen-  oder  Kebtkopfecbniudsucht  Erkrankter  sei  le 
T  in  Eücksicht  auf  aeioe  WobnungeveibSltnisae  seine  Umgebung  hoc  i- 
r  in  den  Fitllen,  vean  die  Krankheit  bei  einer  in  einer  Scbule  oder  Er- 
BD    dazu    gehörigen    Räumlichkeiten     «obDenden    Person  anftritt,    an   du 

-pflichtet,  auf  die  erhaltene  Anzeige  hin  bei  TodesfällBD,  sowie  bein 
Erkraukteu  die  Desinfeclion  dea  Krankenzimmers,  bei  Todesffillen  uu')t 
1  benützten  Bettes,  der  Kleider,  Leib-  und  Bettwäsche,  sowie  der  G  f 
I  Kranken    und    der  Einrichtungsstücke    des  Krankeuximmers    auf  Grvi  i 
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der   §§  85    und  87  des   Polizei-Strafgesetzbuches    nach    Maasegabe    der    DesiafectioofaiiWMi 
anzuordnen    und    mit    der    Ueberwachung    das    Bürgermeisteramt    als  Ortspolizei behörde  W; 
auftragen. 

Bei  den  anzeigepflichtigen  Erkrankungsfällen  ohne  Wohnungswechsel  hat  das  Brarl 
die   erforderlichen    Vorkehrungen  zur  Verhütung    einer   Verbreitung    der  Krankheit    im    Elin^ 
nehmen  mit  dem  Bezirksarzte  zu  treffen,  Belehrungen  zu  erlassen  u.  s.  w.     Soferne    sieh 
auf  andere  Weise  Abhilfe  treffen  lässt,  etwa  durch  Absonderung  des  Kranken,    ist  ndthigeni 
die  Abgabe  des  Kranken  in  ein  Spital  herbeizuführen. 

Die  Desinfection  erfolgt   bei    Todesfällen    alsbald    nach    der  Beerdigung,    beziehung^i^cäill^ 
nach    Üeberführung    der  Leiche    in    die  Leichenhalle,    bei    Erkrankungsfällen,    alsbald    naeh< 
der  Kranke  seine  bisherige  Wohnung  verlassen  hat.     Die  Kosten  der  Desinfection  bestrettet  '^i^-i 
Gemeinde,  vorbehaltlich  des  Ersatzes  durch  die  Betheiligten.     (Aerztliche  Mittheilungen  aqs  uillli^ 
für  Baden.) 


'^^ 


Belgien.  Der  Conseil  superieur  d*hjgiene  publique  hat  in  seiner  Sitzung  vom  27.  Jiuii 
1901  eine  praktische  Anleitung  zu  Vorkehrungen  gegen  übertragbare  Krankheiten  beschlosaeiiy 
in  welcher  auch  Vorsichtsmaassregeln    gegen  die  Tuberculose  enthalten  sind. 

Nach    einer    allgemeinen  Belehrung    über  Wesen,    Verbreitungswege    der   Krankheit   atid  ' 
über  die  zum  Schutze    gegen  dieselbe  nothwendigen  Vorsichten    empfiehlt    diese  Anleitung  jeme  e 
Maassnahmen,  welche  die  öffentlichen  Verwaltungen  (A)  und  das  Publikum  (B)  treffen  sollen. 

A.   1.  Durch  in  den  Bahnhöfen,    in  Eisenbahn  wägen    und  anderen   öffentlichen  Verkehrt- '. 
mitteln  anzubringende  Anschlagzettel    soll    das  Ausspucken    auf  Fussböden,    Pflaster   untersagt,*  ^«^ 
suf  die  Gefahren,  welche  die  Verstreuung  des  Auswurfes  in  sich  schliesst,  aufmerksam  gemacht^ 
und  die  Benützung  von  Spuckschalen  empfohlen  werden. 

2.  In  allen  Vorhallen,    Wartesälen,    in  Bureaux    und  überhaupt    in    allen    dem  Publikum  1 
zugänglichen  oder  ausschliesslich  für  die  Angestellten    der  Verwaltungen    bestimmten  Räumlich 
keiten  sind  hygienische  Spucknäpfe  aus  undurchsichtigem  Glas,  Steingut,  emaillirtem  Blech  o.  dgL^/j 
aufzustellen,    welche   mit  einer  desinficirenden  Lösung  oder  wenigstens  mit  Wasser  gefüllt  sind. 

Diese  Spuckschalen  sind  an  leicht  sichtbarer  Stelle  und  in  einer  gewissen  Höhe  übeirf.i 
dem  Fussböden  anzubringen,  täglich  in  den  Abort  oder  in  den  Canal  zu  entleeren  und  ehe  sie  f, 
an  ihren  Platz  zurückgebracht  werden,  mit  kochendem  Wasser  zu  reinigen. 

3.  In  Werkstätten,    Kasernen,    Schulen,  Krankenhäusern,  Gefängnissen,    Asylen  etc.  soll    J 
das  Ausspucken  auf  den  Boden  untersagt,    und  sollen  hygienische  Spuckschalen    in  genügender  ' " 
Zahl  aufgestellt,    das    trockene  Auskehren    verboten,    die  Herstellung    vollständig    dichter  Fuss- 
böden empfohlen  werden. 

4.  Eine  besondere  Ueberwachung  ist  in  Kasernen,  Werkstätten,  Pensionaten,  Schulen 
und  anderen  Anstalten,  welche  zahlreiche  Personen  aufnehmen,  durchzuführen;  das  Ausspucken 
auf  den  Boden  soll  verboten,  eine  zureichende  Zahl  von  Spuckschalen  angebracht  werden; 
Individuen,  welche  husten  und  auswerfen,  sollen  nach  Befund  der  Anstaltsärzte  entlassen  oder 
von  ihren  Gefährten^  welche  angesteckt  werden  könnten,  abgesondert  werden. 

5.  Die  Gemeindebehörden  sollen  darüber  wachen,  dass  die  Vorschriften  über  Herstellung 
und  Erhaltung  gesunder  Wohnungen,    insbesondere  jener  der  unteren  Classen  genau  beobachtet       ''^ 
werden.    Sie  sollen    eine  allgemeine  Wohnungsaufsicht    einführen,    auf   die   hygienischen  Bedin-      '^l 
gungen,    welche    eine  gute  Ventilation    und    eine    genügende  Lüftung  aller  Räume,    in  welchen        ^^ 
eine   grosse    Zahl    von    Personen    zusammenkommt    (Schulen,    Theater,    Kaffeehäuser  etc.),    ihre 
Aufmerksamkeit  richten.    Diese  Vorsichtsmaassregeln    sind    namentlich   in  den  Werkstätten   und 
Fabriken  und  ganz  besonders  dann   in  Anwendung  zu  bringen,    wenn  es  sich  um  Gewerbe  mit         ^ 
Eutwicklung  von  Staub  handelt,    welcher    in  das  Lungengewebe  eindringen    kann  (Nadel-,  Por- 
wllanfabriken). 

6.  Die  Gemeindebehörden  sollen  strenge  Aufsicht  führen  über  den  Betrieb  von  Meiereien 
^  1  Milchwirthschaften  bezüglich  des  Gesundheitszustandes  der  Thiere,  einer  UeberfüIIung  und 
1  nlichkeit  in  den  Stallungen.  Zu  diesem  Zwecke  sollen  sie  von  Zeit  zu  Zeit,  wenigstens 
^   mal  im  Monate  durch   einen  Thierarzt    alle  Maiereien    und    alle  Anstalten,    welche    sich    mit 


vinnung  und  Verkauf  von  Milch  befassen,  besichtigen  lassen. 

Mit  Euterentzündungen  behaftete  Milchkühe  sind  abzusondern,  ihre  Milch  darf  nicht  ge- 
isen  werden.  Wird  tuberculose  Euterentzündung  festgestellt,  so  sind  diese  Thiere  gegen 
Schädigung  zu  tödten. 

Die  Nahrungsmittel  der  Rinder  und  besonders  auch  jene  der  Schweine  sind  seitens  der 
neindebehörden  streng  zu  überwachen. 


Errichtung  von  Ordina 
vorragenden  Kri.DkenhSi 
JD  den  Wohnungen  ve 
senbnbu wägen  nod  Scbi 
«Q,    nud    twnr    ehe    die 

cur  alleioigea  BeuQlEUD 
leinscfaaft  lebendeo  Pera 
en.  Daa  Zimmer  aoU  n 
[t  werden.   VorbSuge,  T 

niirht  in  die  Sacktücb 
bedieoen.  Dieae  Spuck  sc 
it  mit  kochendem  Was« 
rfolgteu  Desiufection   w 

9chfl  sind,   ehe  der  Aus? 
1   desinficiren. 
die  Räume,    welche    di 

lie  dem  Wohnungsinhal 
ilben  in  sin  Krankenban 
■tem  angestellte  Tuberc 
vermeide  den  Genuas  u 
C'ne  publique). 

Februar  1901  in  AusI 
ntbKIt  im  V.  Abicbnit 
baapt  and  gegen  Tuber 
m  Tuberculose,  welche 
Ben,  in  Gasthäuaern,  in  I 
aeaungshSuBero,  in  Meiei 
b    dem    Tode    oder    Wi 

kann    die    Anzeigepflicl 

ad  Zuname,  Alter,  Wol 
es  KrankbeitsbeginneB, 
rzte    gegen  Weilerverbn 

rngebung  und  das  Pflege 
der  Krankheit    uötbig 
n  hinzuwirken.  Der  San 
uordnen. 

)er  Kranken  müssen  d 
e*DesiDfectioDaanstalten 
ng  dürfeii  diese  Kleidi 
isinfection  der  Wohnunf 
;h  auf  das  Krankenzimi 
lU.      GaBthäuaer,     Herbei 

sonderen  Vorechriften  verpfliebten  den  AmtS'. 
i  darüber  zu  wachen,  das»  die  notbwendigen 
ben  getroffen  werden. 

)n  einer  grösseren  Zahl  von  Leuten  beotltil 
ur  dann  aufgenommen  und  behalten  werden, 
I,  worüber  die  Sanitätsbehörde  entscheidet, 
heitsl&tten  unterstehen  einer  besonderen  Anf- 
kstfitten,  Schulen,  öfientlichen  Versamtnlungi- 
1  Betrieben    sind    eigene  Spuckscbalen  aufm- 
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Itoilen,  und  ist  an  deutlich  sichtbaren  Orten  eine  Aufschrift  anzubringen,  dass  das  Ausspucken 
pisserhalb  dieee  Schalen  untersagt  ist. 

Sofern  ein  Fall  von  Tuberculose  unter  einem  zur  Milchgewinnung  bestimmten  Viehstande  auf- 
liitt,  masa  das  betreffende  Thier  abgesondert,  der  Stall  desinficirt,  und  dürfen  andere  Thiere 
Kftt  dann  eingestellt  werden,  wenn  die  Tuberculinprobe  günstig  ausgefallen  ist. 

Wenn  ein  Fall  von  Tuberculose  in  einem  Milchgeschäfte  angezeigt  wird,  so  darf,  wenn 
ierielbe  auch  nur  das  Dienstpersonale  betrifft,  die  Milch,  solange  nicht  für  Beseitigung  der 
Besondheitsgefahr  gesorgt  ist,  erst  nachdem  sie  unter  sanitfttsbehördllcher  Aufsicht  vorher  ge- 
kocht wurde,  verkauft  werden. 

Norwe^n.  Am  1.  Jäoner  1901  trat  das  Gesetz  vom  8.  Mai  1900,  betreffend  Maass- 
nihmen  gegen  tuberculose  Krankheiten,  in  Kraft.  Dasselbe  enthält  folgende  Bestimmungen: 

1.  Das  Gesetz  findet  Anwendung  auf  alle  Krankheiten  tuberculöser  Grundlage,  welche 
Bit  Absonderungen  verbunden  sind,  von  denen  man  annehmen  darf,  dass  sie  eine  Gefahr  für 
Ausbreitung  der  Krankheit  in  sich  schliessen. 

2.  Jeder  Arzt  hat,  sobald  er  einen  solchen  Krankheitsfall  zum  ersten  Male  in  Behand- 
Itnig  bekommt,  denselben  dem  Vorsitzenden  der  Gesundheitscommission  anzuzeigen.  Gleiches 
pH  hinsichtlich  jener  Krankheitsfälle,  welche  er  bei  Beginn  der  Wirksamkeit  dieses  Gesetzes 
bereits  in  Behandlung  hat. 

S.  Wenn  der  Kranke  stirbt,  so  ist  der  Todesfall  gleichfalls  vom  behandelnden  Arzte  dem 
ToTBitzenden  der  Gesnndheitscommission  anzuzeigen;  stand  der  Kranke  nicht  in  ärztlicher  Be- 
kutdiang,  so  hat  die  Anzeige  direct  zu  geschehen.  —  Im  Sinne  des  Gesetzes  vom  16.  Mai  1860 
(betreffend  Gesundheitscommissionen  und  Vorkehrungen  gegen  ansteckende  epidemische  Krank- 
heiten) kann  diese  Anzeige  auch  für  jene  Fälle  angeordnet  werden,  wenn  ein  Kranker  seine 
Wohnung  wechselt,  femer,  wem  die  Anzeige  obliegt.  —  Die  Gesundheitscommission  bestimmt, 
umeihalb  welcher  Frist  die  Anzeige  zu  erfolgen  hat. 

4.  Bei  Kranken,  welche  in  ärztlicher  Behandlung  stehen,  hat  der  Arzt  jene  Maassnahmen 
tnxttordnen,  welche  gemäss  dem  Gesetze  oder  allgemein  zur  Verhinderung  einer  Verbreitung 
der  Krankheit  nothwendig  sind,  und  nach  Erfordernis  des  speeiellen  Falles,  sowie  im  Allgemeinen 
<Uraher  zu  wachen,  dass  seine  Anordnungen  befolgt  werden.  —  Sollte  der  Arzt  nicht  im  Stande 
sein,  die  nöthigen  hygienischen  Maassnahmen  verlässlich  zu  sichern,  so  hat  er  dies  unter  Angabe 
der  vorgefundenen  Mängel  dem  Vorsitzenden  der .  Gesundheitscommission  zu  melden.  Ueber  An- 
inge  des  letzteren  muss  der  Arzt  über  die  in  jedem  Falle  bestehenden  hygienischen  Verhält- 
nisse Auskunft  zu  geben. 

5.  Wenn  der  Kranke  nicht  von  einem  Arzte  behandelt  wird,  steht  es  dem  Vorsitzenden 
der  Gesundheitscommission  zu,  selbst  oder  durch  einen  dazu  bestimmten  Arzt  die  hygienische 
Cebertrachung,  welche  der  specielle  Fall  oder  die  allgemeinen  Verhältnisse  erfordern,  auszuüben. 
^  In  gleicher  Weise  hat  derselbe  die  hygienische  Ueberwachung  zu  führen,  wenn  den  An- 
weisungen des  behandelnden  Arztes  nicht  nachgekommen  wird.  ---  Ueber  Verlangen  der  Gesund- 
Veltflcommission  sind  derselben  die  von  ihrem  Vorsitzenden  getroffenen  Anordnungen  zur 
aeoDtuis  zu  bringen. 

6.  Wenn  der  Vorsitzende  wahrnimmt,  dass  die  Verhältnisse  des  Kranken  oder  jene 
«einer  Wohnung  eine  Uebertragung  der  Krankheit  auf  andere  Personen  befürchten  lassen,  so 
ut  die  Angelegenheit  der  Gesundheitscommission  vorzulegen,  welche  über  die  zu  treffenden 
Vorkehrungen  entscheidet.  Wenn  der  Kranke  oder  seine  Umgebung  den  von  der  Gesundheits- 
commiasion  gegebenen  Vorschriften  nicht  Folge  leistet,  und  wenn  für  denselben  die  zur  Ver- 
»imderung  einer  Weiterverbreitung  der  Krankheit  nöthige  Pflege  nicht  beschafft  werden  kann, 
^  kann  die  Gesundheitscommission  dessen  Abgabe  in  ein  Krankenhaus  beschliessen.  Eine 
Trennung  von  Ehegatten,  welche  beisammen  zu  bleiben  wünschen,  darf  nicht  stattfinden. 

I  7.  Wenn  ein  Kranker  gestorben  ist  oder  seine  Wohnung  gewechselt  hat,    so  sollen  nach 

Erfordernis   der  Umstände    sowohl    das    Zimmer,    welches    der  Kranke  bewohnte,    als   auch    die 

I     »jaterlassenen  Kleider  und  Wäsche  desinficirt  werden.    —    Vor    dieser  Desinfection  dürfen    die 
Zimmer  anderen  Personen  zur  Wohnung  nicht  überlassen  werden. 

B.  Kleider  und  Wäschestücke,  welche  ein  Kranker  benützt  hat,  dürfen  anderen  Personen 
II .  Eigentham  oder  zur  Benützung  erst  nach  einer  in  dem  Umfange,  als  die  Umstände  er- 
u^uchen,  voraasgegangenen  Reinigung  überlassen  werden.  —  Die  näheren  Bestimmungen  über 
^^  ui  diesem  und  in  den  vorhergehenden  Paragraphen  erwähnte  Desinfection  trifft  die  Gesund- 
Ntseommitsion. 
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ler  in  Bede  stehenden  Krankheiten  leid 
'OB  der  Armen  Verwaltung  nicht  in  Prival 
I  deren  Hauahsiltung  eich  solche  Kranke  befinden, 
immiBsiOQ  Arme  aicht  in  Pftege  untergebracht  wer: 
welche  an  einer  solchen  Krankheit,  von  welcher  da 
als  nDmöglich  erweist,  die  Oefahr  einer  Verhreitai 
gen,  von  der  Gesundheitseommission  untersagt  wer 
;ln.  die  sum  Verkaufe  bestimmt  sind,  za  betheilig 
9n  EU  beschSftigen.  —  An  der  Krankheit  leideo 
.nndheitscommiasion  die  Annahme  von  Ammen-  und 
—  Die  GeaundheitBcommiHBion  darf  auch  d< 
rsonen,  die  an  einer  von  diesem  Qesette  hetro 
ler  Ktthe  oder  Behandlung  der  Milch  becheiligt 
I  eine  besondere  Gefahr  der  Verbreitung  der  Anst< 

ein  hiezu   Bevollmächtigter    kann  Eur  VerhQtuog   i 

Krank  heilen    nach    Einholung    der    Aeussernng 
tnmungen  featseUen  in   Besug  auf: 
ken,  Qeschfiftslocale,  VerkaufslSden  und  sonstige  gei 
Hanshalte  gehörende  Personen  gleichseitig  st&ndtg 
und  Privat  Wohnungen,    deren  Besitcer    ans  Aufm 

),  wie  Kirchen,    Schulen,    Gerichte,  Auctionshallen, 

a  Räume,  wie  Gefängnisse,  Spit&ler,  Irrenanstalt 
I.  dgl.,  in  welcbeo  beaondere  Verhältnisse  bestebei 
der  von  diesem  Bevollmächtigte  trifft  Anordnungei 
sowie  darüber,  welche  Anzeigen  und  Berichte  der 
die  behandelnden  Aerxte  zu  erstatten  haben.  — 
zum  Gesetze  erläest  die  Medicinalbehörde,  welch 
]en  Aerzten  hinsichtlich  der  vorkommendenfälla  n( 
lt. 

der  Qesundheitscommissionen  und  die  von  diesen  a 
durch  dieses  Gesetz  veranlaaal  werden,  den  normt 
gten.  Die  Reisekosten  beatreitet  der  Staat,  die  tSgi 
-  oder  Stadtcasae. 

t  etwa  im  Sinne  des  Panktea  6  für  Unterbringnng 
leren  Verpflegung  ausser  dem  Hause  erlaufen,  ^ 
zialbehörde  oder  Stadtgemeinde  bestritten,  wo£u  d 
der  ProvinzialvertretuDg  kann  höchstens  die  Hä 
len  auf  jenen  Kreis  überwälzt  werden,    in  welchen 

siufectionsmittel  werden  auf  Rechnung  der  betreffen 
Besitzer  von  Sanatorien  und  Andere,  welche  Kranke 
eae  Kosten  selbst  bestreiten. 

leaes  Gesetzes,  sowie  der  auf  Grund  desselben  erlass 
3  K  aufwärts  bestraft  und  als  Polizeiangelegenheit 

leberhandoehmen  der  Tuberculose  in    der  Bevülkeri 

»jecbe  Ministerium    des  Innern    mit  Verordnung  voi 

Ingen  getroffen. 

r  a  n  e  n    haben    Über   jeden    in   Folge    von    Lungei 

Todeafall   der  Ortspolizeibehörde  schriftlich  Meldung 

nmiltelbar    vor    dem  Tode    von    einem    Arzte  beba 

n  der  Leichenfrau  die  Todeaursacbe  zu  bescheinige 

:  der  Beerdigung  der  Leiche  zu  erfolgen. 

•,u  in  jedem  Falle,  in  welchem    ein    von    ihnen  beb 

Keblkopfscbwindsucht  Erkrankter  aus  seiner  Wohni 
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Bockaicht  auf  seine  WohnungsverhältDisse  seine  Umgebung  hochgradig  gefährdet,    der    Oi*til- 
izeibehörde  sehriftlich  Anzeige  zu  erstatten. 

3.  Jeder  in  Privatkrankenanstalt^n,  in  Waisen-,    Armen-  und    Sxechen- 
iusern,     sowie    in    Gast-     und    Logirhäusern,    Herbergen,    Schlafstellen, 

Internaten  und  Pensionaten  vorkommende  Erkrankungsfall  an  Lungen-  oder  Kehlkopf- 
ßäehwindancht  ist  yon  dem  behandelnden  Arzte,  wenn  aber  ein  Arzt  nicht  zugegen  ist,  von 
fäsm  Haushaltung  8-,  beziehungsweise  Anstalts  vorstände  binnen  3  Tagen  nach  er 
^lasgter  Kenntnis  schriftlich  der  Ortspolizeibebörde  anzuzeigen. 

4.  Die  Ortspolizeibehörden  haben  auf  die  an  sie  gelangten  Anzeigen,  beziehungs- 
-weise  Meldungen,  oder  sobald  sie  sonst  von  einem    Todes-  oder  Erkrankungsfalle    in  Folge  von 

Langen-    oder  Kehlkopfschwindsucht    Kenntnis  erhalten,    die  Desinfection  der  Wohnung  des  be- 
treffenden Kranken  und  ihres  Inhaltes  zu  veranlassen. 

I  Bei    Todesfällen    ist   diese    Desinfection    alsbald    nach    der   Beerdigung,    beziehungsweise 

?  Ueberfiihrung  der  Leiche  in  die  Leichenhalle,  bei  Erkrankungsfällen  alsbald,  nachdem  der 
L  Krftnke  seine  bisherige  Wohnung  verlassen  hat,  vorzunehmen. 

I  Etwaige  Auslassungen  der  Aerzte  auf   den  Meldungen    oder  Anzeigen  bezüglich  der  Des- 

I  infeetion  sind  bei  Anordnung  und  Ausführung  der  letzteren  thunlichst  zu  berücksichtigen;  auch 
\  ffird  den  Ortspolizeibehörden  empfohlen,  .bei  der  Desinfection  nach  Anleitung  der  Bezirksärzte 
[  zu  verfahren. 

[  Die  Kosten  der  Desinfection  sind  bei  mittellosen  Kranken  oder  Verstorbenen  aus  der  Ge- 

p  meindecasse,   in  selbstständigen  Gutsbezirken  von  der  Gutsherrscbaft  zu  tragen. 
^  Die  Anzeigen  und  Meldungen  selbst  oder  Abschriften  derselben  sind  von  den  Ortspolizei • 

f  behörden  thunlichst  bald  an  den  Bezirksarzt  weiter  zu  geben;  dabei  haben  die  Ortspolizei- 
E  behörden  zu  bemerken,  was  bisher  von  ihnen  verfügt  worden  ist. 

5.  Ortspolizeibehörden  im  Sinne  dieser  Verordnung  sind  in  Städten  mit  revidirter  Städte- 
ordnung die  Stadträthe,  in  mittleren  und  kleinen  Städten  die  Bürgermeister,  in  Landgemeinden 
die  Gemeindevorstände,  in  selbständigen  Gntsbezirken  die  Gutsvorsteher. 

Handelt  es  sich  um  eine  Erkrankung  oder  einen  Todesfall  in  der  Familie  des  Qutsvor- 
«tehers  selbst,  so  hat  an  des  Letzteren  Stelle  die  Amtshauptmannschaft  als  Polizeibehörde  einzutreten. 

6.  Formulare  zu  den  Anzeigen  und  Meldungen  werden  auf  Verlangen  von  den  Bezirks- 
irsten  unentgeltlich  verabfolgt. 

7.  Nichtbeachtung  der  oben  in  Punkt  1,  2  u.  3  ertheilten  Vorschriften  hat  Geldstrafe 
bis  zu  150  Mark  oder  Haft  bis  zu  6  Wochen  zur  Folge. 

Die  Leichenfrauen,    gegen  welche    im   Unterlassungsfalle    disciplinell    einzuschreiten 
ist,  sind  seitens  der  Ortspolizeibehörde  auf  die  Vorschriften  dieser  Ver- 
ordnung  aufmerksam  zu  mache n.^^ 
I  In  dem  Erlasse    des    kgl.    sächsischen    Ministeriums  des  Innern    vom    26.    September 

1900,  welcher  an  die  Kreishauptmannschaften  erging,  wurde  die  Nothwendigkeit  einer  Auf- 
klSnmg  der  Bevölkerung  über  die  Bedeutung  der  Tuberculose  als  Volkskrankheit  besonders  be- 
tont und  die  möglichst  ausgedehnte  Verbreitung  der  bereits  im  Jahre  1891  vom  Landes-Medicinal- 
collegium  bearbeiteten  und  veröffentlichten  Belehrung,  sowie  des  im  kaiserlichen  Gesundheits- 
amte  bearbeiteten  Tuberculose-Merkblattes  dringend  empfohlen.  (32.  Jahresbericht  des  sächsischen 
Landes-Medicinalcollegiums .) 

Weiterhin  wurden  die  Organe  des  Staates  verpflichtet  in  folgender  Weise  vorzugehen: 

„1.  Um  einer  Verunreinigung  des  Fussbodens  thunlichst  zu  steuern  und  dem  Publikum 
Gelegenheit  zu  unschädlicher  Beseitigung  des  Auswurfs  zu  bieten,  ist  zunächst  dahin  zu  wirken 
Qod,  wo  dies  angängig,  vorzuschreiben,  dass  in  allen  Localen,  welche  dem  Publikum  zugänglich 
sind,  insbesondere  in  Gast-  und  Schankwirthschaften,  ferner  in  den  Wartezimmern  und  Amts- 
stuben der  Behörden,  in  Schulen  und  öffentlichen  Anstalten  jeder  Art,  sowie  in  Fabriken, 
gröweren  Werkstätten,  in  Curorten  und  Sommerfrischen  Spucknäpfe  in  genügender  Anzahl  und 
w  kentsprechender  Form  aufgestellt  werden,  und  dass  durch  Anschläge  das  Ausspucken  auf 
^^  Passboden  untersagt  werde.  Letzteres  wird  sich  auch  für  die  Wagen  der  Strassenbahnen 
uc    Omnibuslinien  empfehlen.^ 

Es  wird  erwartet,  dass  sich  das  Publikum  auf  diese  Weise  an  die  Benützung  der  Spuck- 
^i  gewöhnen  und  selbst  die  Aufsicht  führen  werde,  dass  dem  Verbote  nicht  zuwider  ge- 
^5     'It  werde. 

„2.  Den  grösseren  Gemeinden  wird  die  Anschaffung  entsprechender  Desinfectionsapparate 
^  die  Anstellung  geeigneter  Desinfectionsdiener  empfohlen,  um  eine  gründliche  Desinfection 
^*     'rVohnungen  und  Gebrauchsgegenständen  zu  ermöglichen. 

i 

I 


lie  BeDDtzQDg  der  Kleider  TubeTCDloser  seitens  m 
erbieten  luasen  wird,  ao  ist  doch  dafSr  Sorge  lU  trag 
ro  und  ähnlichen  öfitntli'chen  Anstalten  Kteidaag 
'ersonen  getragen  worden,  vor  weiterer  Benützang 
rerden,  und  dass  die  Leichen frauen  die  ihnen  Qberl 
icht  ohne  DesinfectioD  veräuseem  odea  sonet  verw' 
rindsiichtigen  benUtilen  Betten." 

der  Aerzte,  welche  seitens  der  BerirksSrzte  hiezu  ei 
ecbe    den    Erfolg,     dass    daa    weitere  Publikum    in 

Gefahr  der  Uebertragung  der  Tuberenloae  besteh 
BD  hei  Aueübnog  ihres  Gewerbe«  oder  Berufes  mit  a 
enussmittelD,    welche    für  den    öfTentlieheD  Vertrieb 

in  nahe  BerÜbrnng  kommen;  inibesondere  komm 
legerinnen,  Lehrer,  Pflegerinnen  in  Kinderhewahran 
r,  Victualienhflnder.  Eine  allgemeine  AussehlieGsui 
larten  iat  im  Hinblicke  auf  die  mit  einer  solchen  Ml 
:b  nicht  ausführbar-  immerhin  werden  die  mit  Hanc 
tebörden  und  Organe  auch  in  dieser  Richtung  saf 
3eB  Auge  haben  nnd  eintretenden  Falles  zunficbsC  ( 
•finden  aber,  soweit  dies  nach  den  bestehenden  Oese 

dahin  wirken  müssen,  dass  Ansteckungen  dritte 
g  hiebei  hervorgehoben  werden,  dass  ea  nicht  nnzul. 
:r  Nahmogsmittel,  insbesondere  von  Milch  entsprech 

dnr  angeordneten  Vorsieb tsmasssregeln  obliegt  vor  A 
trSthen,  den  Bezirksfirzten  und  den  Gewerbeaufeicbta 
len   Gesundheitsamtes.) 

idgenöasische  Fabriksinspectorat    hat    folgende  Anlei 
iberculose    in  ArbeiCsrSumen  bekanntgemachtr 
tukheit,  an  welcher  gegenwUrtig  der  siebente  Theil  ■ 
stecken  d. 

erfolgt  hauptsächlich  durch  den  Auswurf  lungenschwi 
der  Auswurf  am  Boden,  an  den  Wänden,  auf  Tascbi 
in  Spuckkfiaten  u.  a.  w.  eintrocknet,  verstaubt  uc 
Ansteckungsstofles  in  fenchtem  Zustande,  t.  B.  dui 
jglich,  aber  nicht  so  häufig. 

aller  Derjenigen,  die  in  den  gleichen  Efiumen  mit  e 
I,  kann  vermieden  werden,  indem  jeder  Hustende 
Jie  Hand  vor  den  Mund  h&lt, 

iu  geeignete  Spucknäpte  oder  Spuckgliiser  spuckt. 
aassregeln  sollte  jeder  Huster  beobachten,  da  sehr 
veias,  daas  er  tuberculös,  also  ansleckungsfühig  ist. 
eise  gelten. 

lollten  GefBsse  aus  emailürtem  Metalle,    glasirter  Tb 
er  gefüllt  sind  und  von  Zeit  zu  Zeit  nach  vorausgeg 
1  die  CanalisatioD  entleert  werden. 
>11teii  in   allen   Arbeitsräumen  in  genügender  Zahl   ui 
bracht  werden. 

Igt,  dasa  TuberculÖae  verkehren,  ist  die  grüsste  Beii 
ifwirbelu  von  Staub  sorgfältig  zu  verhüten  (also  nie 
^te  Kleider  und  G  eb  rauch  sgegens  tun  de  sind,  wo  dies 
anderer   geeigneter    Weise    zu    desinttciren."     (San 

Ige    kgl.   Verordnung   vom    31.  October   1901  müsse 

ndebehörde    angezeigt  werden.     Zur    Anzeige  sind 

amilien  Oberhaupt,  der  Wohnungsgeber,  die  Vorstc 
>hc  den  Kranken  pflegt. 
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Wenn  der  Gemeindebehörde  eine  solche  Anzeige  zugekommen  ist,  hat  sie  den  Gemeinde-* 
in  die  betreffende  Wohnung  zu  senden.  Die  Desinfection  hat  sich  auf  alle  Objecte  zu  er- 
leOf  bei  welchen  eine  solche  als  noth wendig  erkannt  wird/  und  ist  so  bald  als  möglich 
iführen.  Häume,  welche  vermiethet  waren,  dürfen  erst  nach  vorgenommener  Desinfection 
;r  Yermiethet  werden.  Der  Verkauf  von  den  betreffenden  Kranken  getragener  Kleidungs- 
le,  benutzter  Wäsche,  Möbel,  Teppiche,  Vorhänge  u.  dgl.  ist,  solange  diese  Gegenstände 
it  desinficirt  wurden,  verboten. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
Yom  9.  Mai  1902,  Z.  16090, 

an  die  k.  k.  Statthalterei  in  Prag, 


lreff«Bil    MacManahmen     xnr     Elnfttbrnngr 
theflwrelaen    SonntafTsmlie     In     Apo- 
tltekeii.*) 

Die  mit    dem   Berichte    vom    18.  Februar 

14.  April  1.  J.,  Z.  30709  und  72705,  vor- 

en  Eingaben  mehrerer  Apotheker  um  die 

villigung    zur    theilweisen    Einführung    der 

onntagsruhe  in  ihren  Apotheken,  werden 

k.  k.  Statthalterei  anverwahit  zur  weiteren 
'eranlaasnng  im  Sinne  der  nachstehenden  Be- 
erknngen  zurückgestellt : 

Es  unterliegt  keinem  Anstaode,  dass  den 
ipotbekern  am  Lande,  welche  ohne  Hilfs- 
bifte  ihre  Apotheke  betreiben,  von  der  vor- 
lesetzten  politischen  Behörde  gestattet  werde, 
Heb  &n  Sonntagsnachmittagen  während  der 
«ät  des  erfahrnngsgemäss  geringsten  Geschäfts- 
Böatxes  vom  Geschäfte  zum  Zwecke  der  Er- 
klang im  Orte  oder  der  nächsten  Umgebung 
a  entfernen,  wenn  in  der  Apotheke  eine  ver- 
läBUebe  Dienstperson  (Laborant)  in  Bereit- 
•^^  gebalten  wird,  um  Bestellungen  der 
Parteien,  sowie  etwa  einlangende  Recepte  zu 
übernehmen,    die    Parteien    über    die   Zeit    der 

IHöckkehr  des  Apothekers  zu  verständigen,  den- 
selben  in    dringenden   Fällen    herbeiholen    zu 


*)  Sämmtlichen    politischen     Behörden     zur 
|U  nässigen  Daroachachtung  mitgetheilt. 


lassen,  und  eventuell  die  directe  Beschaffung 
einer  etwa  sofort  benöthigten  Arznei  durch  den 
Arzt  zu  ermöglichen. 

Bezüglich  solcher  Apotheken,  welche 
über  mehrere  pharmaceutische  Hilfskräfte  ver- 
fügen, wird  von  der  politischen  Behörde 
Einfluss  zu  nehmen  sein,  dass  nach  Maass- 
gabe der  Verhältnisse  des  Arzneiabgabe- 
verkehres während  der  erfahrnngsgemäss  ver- 
kehrsschwachen Sountagszeit  für  die  nicht  be- 
nöthigten Hilfskräfte  eine  thäil weise  Sonntags- 
ruhe zugestanden  werde. 

Desgleichen  kann  in  Orten,  in  welchen 
mehrere  öffentliche  Apotheken  bestehen,  in 
dem  Falle  des  Zustandekommens  eines  gesicherten 
gegenseitigen  Uebereinkommens  der  betreffen- 
den Apotheker  von  der  k.  k.  Statthalterei  nach 
Einvernehmung  des  zuständigen  Apotheker- 
gremiums bewilligt  werden,  dass  eine  oder  die 
andere  Apotheke  an  Sonntagen  im  alterniren- 
den  Turnus  geschlossen  gehalten  werde. 

In  diesem  Falle  ist  jedoch  die  dieefällige 
behördliche  Verfügung  im  Absatzgebiete  der 
betreffenden  Apotheken  amtlich  zu  verlautbaren 
und  durch  auffällige  Affigimng  an  der  Thüre 
der  geschlossenen  Apotheke  für  jeden  Arznei- 
bedürftigen ersichtlich  zu  machen,  welcher 
anderen  Apotheke  die  Arzneiabgabe  während 
der  Sperre  der  Apotheke  übertragen  ist. 

*  Ueber  jede  derartige  Bewilligung  der 
Sperre  von  Apotheken  am  Sonntage  ist  anher 
die  Anzeige  zu  erstatten. 


Teilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand    der  Pest    nnd  Maaasnahmen   gegen  dieselbe.      TürheL     Der    Oberste    Sanitäts 
^^w  .1  beachloss  aus  Anlass  der  neuerlichen  Pestfälle  in  Alexandrien  (siehe  unten)  gegen  ägyp- 
^ueb   Herkünfte  der  Mittelmeerküste  eine  fünftägige  Quarantaine  in  Anwendung  zu  bringen. 
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Aetfj/plen.  In  Alex&iidri«n  warden  am  30.  April  S  neae  Peatfil] 
Wocbe  vom  94.  bis  30.  April  siDtl  ferner  noch  auagewiesen  worden  in  B  e 
Mit  Sammanud  2,  im  Districte  TaU  2,  in  Ta  q  t  s  ti  3,  im  Distr 
(neu)  1  uad  im  Districte  Magagha,  Provinz  Minieh  (aeu)  12  PesCf&lle. 

Brilisek- Indien.  In  Bombay  (S.  226)  wurden  in  der  Woche  i 
1057  ErkrauicnDgen  und  829  Todesfälle,  in  Kuraehee  (S.  216)  in  der 
23.  März  96  und  iu  der  folgenden  am  4.  April  abgelaufenen  Woche  102  Peat 

China.  Die  Hafenbehörde  in  Shanghai  hat  die  Hfifen  von  HoDgkoDj 
fUr  pestveraeucht  erklärt, 

CapeolonU.  In  Port  Elizabeth  (S.  226)  aind  in  der  Wocb. 
5.  April  1.  J.  2  PesCieichen  aufgefunden  worden;  in  der  folgenden  Woche 
sind  3  Personen  an  Peat  erkrankt,  und  an  2  aufgefundenen  Leicfaen  wi 
Ursache  conetatirt. 

Atuiralien.  (S.  210.)  In  Sydney  siud  in  der  Woche  vom  9.  bis 
kungen  und  2  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen  worden. 

ßrasilien.  Mit  Circularerlaaa  dea  Ministeriums  des  Aeussern  vom  ■ 
für  ankommende  Auewanderer  festgeaetzte  strenge  firztlicbe  Visite  und  Desi) 
von  Ilha  Grande  aufgehoben. 

Cholera.  Türkei.  (S.  226.)  Im  Hedjaz  geht  die  Choleraepidemie 
Pilgei  dem  Erloschen  entgegen.  In  Djeddah  wurden  vom  10.  bis  23.  A 
fälle,  am  24.  April  1  und  vom  25.  bis  2H.  April  kein  Choleratodeafatl  beobael 
vom   9.  bia  14.  April  10  und  vom    15.   bis  21.  April  29  Choleratodesfälle 

n   Monate  Mfiri 
Ingen  aupgewies 

Fkülppiaen.  In  Manila  (S.  164)  sind  bis  zum  24.  März  uuge 
vorgekommen. 

Blattern.  In  K  a  v  a  1 1  a  (S.  303)  wurden  in  der  Zeit  vom  14.  b 
Blatternfälle  beobachtet.  Insgesammt  sollen  im  Verlaufe  der  Epidemie  ui 
todesfiille  vorgekommen  sein.  Auch  in  den  angrenzenden  Bezirken  von  P  r 
Chaban  sind  bis  Mitte  April  nahezu  80  B 1  atte  merk  rank  un  gen,  darant« 
Verlaufe,  ausgewiesen  worden. 

CapeolonU.  Die  Provenienz  des  am  18.  März  in  Woodstock  gern' 
(S.  303)  ist  auf  Erkrankungen  zu rlickzu führen,  welche  kurz  vorher  auf  e 
Capstadt  eingetrofTenen  Transportdampfer  beobachtet  worden  waren.  Diese 
Zahl,   waren  seitens  der  Ilafenbebörde  auf  der  Rentzkie-Farm  isolirt  unterg 

In  Beaufort'West  wurden  im  Monate  März  2  und  in  der  Zeit 
18  neue  Blntternerkrankungen  angezeigt. 


Vermischte  Nachrichten. 

stand  der  Blattern  and  d«8  Flecktyphna.  Nach  den  in  der 
13.  Mai  I.  J.  beim  Ministerium  dea  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  i 
Blatternerkrankuugen  in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Gorl 
Plecktyphuserkran kungen  in  Galizien  in  den  politiacben 
ezany:  Maniana  2;  Brodj:  Boratyn  6,  Ponikwa  T;  Buczacz:  Doprobe 
Czernelica  T;  Kaluaz:  Sloboda  röwnianska  1;  Kamlonka:  Jakimow  11; 
kowce  5;  Moäciaka:  Laazki  goÄcincowe  2;  Myflenice:  Pcim  I;  Nadw 
Podhajce:  Burkanow  1;  Przemy^lany:  Günianyl;  Eftwa:  Ulicko  sere 
Eudki   1;   Sambor:   Altsambor   1;  Tlumacz:  Zakrzewce  3,  Zolkiew^   We 
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Assanirungsfortschritte  in  Oesterreich. 

A.  Wasserversorgung."^) 
Küstenland. 

Im  Küstenlande,  wo  gleichwie  in  Dalmaiien  und  in  den  angrenzenden  Tbeilen 
Krains  der  an  Klüften  und  Rissen  reiche  Karstboden  die  Niederschlags wässer  rasch 
in  unterirdische  Wasserläufe  ableitet,  und  daher  die  Ansammlung  von  Grundwasser 
in  dem  üblichen  Sinne  des  Wortes  und  das  Zutagetreten  desselben  als  Quelle  nur 
in  vereinzelten  Gebieten  vorkommen,  ist  die  Entwicklung  einer  einwandfreien  cen- 
tralen Wasserversorgung  der  Gemeinden  durch  die  »Schwierigkeiten  des  Wasser- 
bezuges erheblich  gehemmt;  es  beschränkt  sich  daher  auch  die  öffentliche  Fürsorge 
für  die  Wasserbeschaffung  in  der  Regel  auf  die  Errichtung  von  Cisternen,  während 
Wasserleitungen  nur  in  durch  die  örtlichen  Verhältnisse  begünstigten  Gemeinden  her- 
gestellt werden  können.  Bei  der  constanten  Wassernoth,  welche  gerade  im  Karst- 
gebiete herrscht  und  eine  Abhilfe  dringend  nothwendig  macht,  erscheint  es  wünschens- 
werth,  dass  die  in  Krain  zur  Besserung  der  Wasserversorgungsverhältnisse  der  Ge- 
meinden eingeleitete  erfolgreiche  Action,  welche  durch  die  autonome  Landesver- 
tretung geleitet  und  durch  Landes-  und  staatliche  Subventionen  geförder.t  wird,  auch 

1  Küstenlande  in  rascheren  Fluss  gerathe. 

In  der  Zeit  vom  Jahre  1898  bis  1901    wurden   drei   Quellwasserleitungen    er- 

chtet  und  zwar:  in  Cechovini,  Gemeinde  Slijak,  politischer  Bezirk  Sesana  (1898), 

L  Nugla,    Gemeinde  Rozzo,    Bezirk  Capodistria  (1899),    und   in    der  Stadt  Capo- 

i  Stria  (1901). 

Bedeutender   war   die  Zahl    der   erbauten    Cisternenanlagen.     Im  Jahre 

901  wurden  28  Gemeindecisternen    mit  staatlicher   und  Landessubvention  errichtet. 


*)  Siehe  auch  Nr.  15,  16,  17,  18  u.  20  d.  Bl. 
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h  e  Brunnen  sind  hergestellt  worden  in  Aquileja 
Grado  liefert  täglich  2000  Cbm,  reines,  keimfreies 
hten,  sieh  allerding»  btkld  verlierenden  Geruch  nach 
Temperatur  desselben  beträgt  constant  ungefähr  2! 
wurde  die  von  der  Wasserlei  tu  ngagesellschaft  -Aui 
asaerleitung,  welche  die  Bevölkerang  von  Triest  mit  ' 
aber  zur  Verfügung  stehende  WaHserquanium  von 
se  der  städtischen  Bevölkerung  bei  weitem  nicht  au 
;uell Wasser  aus  entfernten  (gebieten  unerschwinglii 
ang  die  Stadtvertretung  auf  eine  Erweiterung  der 
lit  der  genannten  Gesellachaft  im  Jahre  1900  ein  'V 
19  d.  Bl.,  S.  366),  auf  Grund  dessen  sich  diese  ver] 
Cbm.  in  die  Stadt  zu  leiten.  Die  hiezu  erforderlic 
lellere  Ausnutzung  des  Quellengebietes  der  bestehen 
am  Meere Bstran de,  nordwestlich  von  Triest  und  li 
olegen  ist.  Die  zum  Theile  unter  dem  Niveau  d( 
Quellen  wurden  durch  mächtige  Dammbauten  abge 
Q  die  Felsen  getriebene  Stollen  in  ibrer  Ergiebi 
bisher  offenen  Quellbassins,  nm  das  Eindringen 
n  zu  verhindern,  geschlossen  und  die  neu  er 
gleichen  Weise  verwahrt  Die  Anlage  eines  H( 
ir  auch  die  Vorsorgung  der  höher   gelegenen  Stadtt 

r,  welches  im  allgemeinen  keimarm,  zur  Zelt  stai 
rstwässer,  durch  suspendirte  feinste,  mineralische  Best 
■  durch  Schwammfilter  gereinigt.  Da  diese  Filter  i 
areicher  machten,  und  somit  dasselbe  qualitativ  vera 

die  Weiter benützung  derselben  untersagt.  Die  G' 
:  die  von  der  Nowyork-Filter  Compaguie  erzeugter 
eichen  die  Klärung  des  Wassers  nach  Zusatz  von  . 
luminiumbydrat  und  durch  Filtration  mittelst  ein 
chte  erfolgt, 

jsten  Nouheretellungen  an   dieser  Wasserversorgung 
id  soll  das  neuerschlossene  Wasser  schon  in  den  nä 
werden.     Die  neuen  Filter   dürften    aber   erst   ge 
itzung   kommen. 

t  der  abnorm  hohe  Preis,  zu  welchem  die  Wasserlei 
Privatparteien  abgiebt  (74  A  für  den  Cubikmeter)  i 
selben   seitens  der  Bevölkerung  und    eine  allgemein 

Bespülen  der  Closets  vorläufig  nicht  zu.  Der  voUi 
.ungsanlage  wird  sich  für  die  Bevölkerung  Triest  £ 
isina-Gesellschaft  abgeschlossenen  Vertrages  im  Jab 
liesem   Jahre   die    gesammten  Anlagen    um    die   coi 

von  4.600.000  A"  in  den  Besitz  der  Stadt  Triest  üb 
it  die  Errichtung  einer  Quellwasserleitung  in  Haid 
■ung,  (Kostenvoranschlag  30.000  A')  und  in  der  Ort 
I,  Bezirk  Tolmein  (Kosten  Voranschlag  24.000  A'). 
'  b  e  i  t  e  t  e  n  Projecte  dürften  noch  in  diesem  Jah 
!  Stadt  Isola  ist  das  Project  der  Errichtung  eine 
ir  ErmUghchung  der  Durchführung  des  mit  einem 
•anschlagten  Baues  hat  sich  die  Gemeinde  an  die 
inor  angemessenen  Subvention  gewendet. 
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In  Aussicht  genommen  wird  die  Errichtung  einer  gemeinsamen  Wasserleitung  im 
urke  Parenzo  für  die  zwischen  dem  Vorgebirge  von  Salvore  und  dem  Canal  von 
le  an  der  Küste  bis  auf  eine  Meereshöhe  von  300  Metern  landeinwärts  gelegenen 
rOrtachaften  aus  Quellen  im  Quietothale,  wodurch  rund  4C0  wasserarme  Orte  mit 
'gutem  Trinkwasser  versorgt  werden  könnten. 

Oberösterreich. 

Dem  Landessanitätsberichte  für  Oberösterreich  pro  1899  ist  über  die  Errichtung 
und  Erweiterung  von  Wasserleitungen  im  dortigen  Verwaltungsgebiete  während  der 
Jahre  1897 — 1899  Folgendes  zu  entnehmen: 

Die  Stadt  Braunau   hat   eine  Wasserleitung   zur  Versorgung   der  Stadt    mit 

sanitätsgemässem  Trinkwasser  hergestellt.  Im  Bezirke  Gmunden  wurden  Trinkwasser- 

leitungen  in   der    Gemeinde    Geisern    und   in    der    Ortschaft  Reiterndorf  der 

Gemeinde    Ischl    (im  Jahre    1897),   ferner    in    Laakirchen,    St.    Wolfgang 

und     Vorchdorf    hergestellt;    die    drei    letzteren    jedoch    sind    zum    Theile    nur 

für  private  Benützung   bestimmt.     Im    Jahre  1898    hat    die  Gemeinde  Kirchdorf, 

rine   Trinkwasserleitung,   welcher   das  Wasser    aus    11  Quellen    zugeführt    wird,    mit 

einem    Kostenaufwande     von    90.000  K  erbaut.     Die    Gemeinde   Gallneukirchen 

des  politischen  Bezirkes  Linz  wurde  in  Folge  der  Munificenz    eines   Bürgers    in    die 

Lage  versetzt,  durch  Errichtung  einer  Wasserleitung  und  Anlage  einer  Canalisirung 

die  Ässanirung  dieses  in  letzter  Zeit  wiederholt  von  Äbdominaltyphus  heimgesuchten 

Ortes  zu  bewerkstelligen. 

Neue  öflfentliche  Wasserleitungen  sind  ferner  noch  errichtet  worden :  in  N  e  u- 
fei  den,  politischer  Bezirk  Rohrbach  (Kostenaufwand  80.000  ff),  in  St.  Martin, 
politischer  Bezirk  Ried,  in  Schwanenstadt,  politischer  Bezirk  Vöcklabruck,  und 
in  Hofkirchen,  politischer  Bezirk  Wels;  letztere  versorgt  nur  einen  Theil  der 
Gemeinde  mit  Wasser. 

In  Kefermarkt,  Bezirk  Freistadt,  wurde  eine  Wasserleitung  für  die  dortige 
Eisenbahnstation  hergestellt. 

Erweitert  wurden  die  Wasserleitung  in  Haslach  (Bezirk  Rohrbach)  durch 
Verlängerung  derselben  bis  zum  unteren  Markte  und  Errichtung  von  mehreren  Aus- 
laufbrunnen daselbst  und  jene  in  Lambach  durch  Vergrösserung  des  Vertheilungs- 
netzes. 

Reconstructionen  sind  an  der  Wasserleitung  des  Marktes  G  r  a  m  m  a  s  t  e  1 1  e  n 
und  an  der  Wasserleitung  in  Mauthausen  vorgenommen  worden;  an  letzterer 
wurden  die  alten  Leitungsrohre  aus  Holz  durch  eiserne  ersetzt;  auch  wurde  ein  neues 
Reservoir  angelegt.  In  der  Stadt  Linz  ist  an  die  bestehende  Tiefquellenleitung  eine 
grosse  Zahl  von  Hausanschlüssen  ausgeführt  worden,  so  dass  mit  Schluss  des 
Jahres  1900  etwa  70  Percent  der  Häuser  an  die  Leitung  angeschlossen  waren. 

Salzburg. 

Von  den  in  den  Landessanitätsberichten  für  Salzburg  der  Jahre  1898,  1899 
und  1900  angeführten  neuen  Wasserversorgungsanlagen  ist  die  für  den  Markt  Sa al- 
t  den  (Bezirk  Zell  am  See)  errichtete  Wasserleitung  als  die  bedeutendste 
a  isehen.  Die  zum  Theile  aus  hölzernen,  zum  Theile  aus  gusseisernen  Röhren 
h  gestellte  Leitung  nimmt  das  Wasser  einer  Anzahl  von  Quellen  aus  dem  Gebiete 
d  Kaienbaches  auf,  führt  dasselbe  in  ein  gemeinsames  Reservoir  und  von  hier  zum 
(  e.  Die  Leitung  besitzt  eine  Länge  von  3917  Metern.  Die  Kosten  der  Herstellung  be- 
t    ;en  80.000  if. 

Die  Quellwasserleitung  in  St.  Johann  wurde  im  Jahre  1898  vollendet;  sie 
i    2506  Meter  lang   und  besitzt   sechs  öffentliche  Auslauf brunnen.      Im  Jahre  1900 
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in  einer  Länge  von  300  Metern  durch  EisenrdlireD 

ind  ferner  errichtet  worden  in  T  a  m  s  w  e  g  (KaiHcr 
inLamprechtshausen,  Bezirk  Salzburg-Um- 
tung  mit  2  Änslauf bruDDen),  in  Bischofshofen 
imeinde  St.  Veit  gehörigen  Ortschaft  Schirarzach 
terndorf  (Bezirk  Tamsweg).  Die  Wasserleitung 
jr  in  einer  721  Meter  langen  Eisenrohrleitung  dem 
Lualaufbrunnen  endet.  In  Sehwarzach  wird  Quell- 
Eisen  rohrleitung  zugeführt;  die  Herstellungskosten 
auf  6000 -AT.  Die  Wasserleitung  in  Mautemdort 
B  dei  Ortes. 

1  am  See)  wurde  ein  Reservoir  in  Cement  hergestellt; 
eilen  werden  in  guBseisernen  Röhteo  von  einer  Ge- 
mit  einer  inneren  Weite  von  37  Mm.  in  den  Ort 
rurde  auch  in  Malshofen  in  demselben  Bezirke 
lus  dem  in  Cemont  hergestellten  Reservoire  mittelst 
obren  von  100  und  80  Mm.  innerer  Lichtung'  zum 
1  und  17  Hausbrunnen  gespeist  werden.  Die  Kosten 
),000A-. 

ruck  und  Neukirchen  {Bezirk  Zell  am  See) 
worden. 

tzt  ein  aus  zwei  Kammern  bestehendes,  aus  Cement 
Fassungsranme  von  1000  Cbm,  Die  einbezogenen 
dellosen  Wassers.  Die  Länge  der  Leitung  beträgt 
ren  haben  eine  innere  Lichtung  von  100,  80  und 
<  Hauseinläufe,   15  Haushydranten  und   13  Strassen- 

iirchen  wird  durch  eine  in  der  Nähe  des  Ortes 
10  Secundenliter  liefert.  Das  Reservoir  ist  in  Betoo 
Qgsraum  von  24  Cbm.  An  die  500  Meter  lange 
I  Brunnen  und  Hydranten  angeschlossen. 
rch  das  Hochwasser  zerstörten  Wasserleitungen  in 
irch  Legung  von  Holzröhren  in  einer  Länge  von 
Kucbl  (Bezirk  Hallein).  Verbesserungen  wurden 
ungen  in  Adnet  (Anbringung  von  Röhren  aus 
ille  der  theilweise  benützten  offenen  Rinnen),  in 
Bezirk    Salzburg-Umgebung    (Herstellung    neuer 

saerleitung  in  Salzburg  innerhalb  der  drei  Jahre, 
■eckt,  durch  Legung  von  Gussr ohrsträngen  in  einer 

eine  bestehende  Privat  Wasserleitung  in  8  Mieth- 
Hirt'schen  Wasserleitung  ein  Strang  nach  der  be- 
gefuhrt  worden,  woselbst  ein  Auslaufbrunnen  er- 
rhaus  iKaiserhof«  ist  gleichfalls  mit  einer  Wasser- 
Kamingstein  (Bezirk  Tamsweg)  wurden  eine 
lg  für  ein  Gasthaus  und  eine  ebenso  lange  Leitung 
!  errichtet. 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass  des   k.   k.    Ministeriums    des 
Innern  vom  6.  Mai  1902,  Z.  15482, 

an  alle  politischea  Landesstelleo, 


-**^ 

:^& 


k«lreflr«Bd    Torketarnniren     xar     Hintanhal- 
t«ic    d«r    Blaftern«iiinebleppoBs    aa«   dem 

Aaslande. 

In  jüngster  Zeit  sind  in  mehreren  Ver- 
waltnngdgebieteD  vereinzelte  Blattern f&lle  auf- 
getreten, welche  aus  Gegenden  des  Auslandes, 
in  denen  Blattern  herrschen,  eingeschleppt 
wurden. 

Die  Eiuschleppung  der  Krankheit  erfolgte 
in  zwei  Fällen  durch  Auswanderer,  die  aus 
aberseeisehen  Ländern  zurückgekehrt  waren 
und  im  europäischen  Ausschiffungshafen  sich 
infieirt  oder  inficirte  Objecto  mitgebracht  hatten, 
in  anderen  Fällen  durch  ausländische  Bau-  und 
Indastriearbeitf^r,  welche  aus  blatterinficirten 
Gegenden  zureisten,  um  hierlands  Arbeit  zu 
oichen. 

Es  ist  daher  dringend  geboten,  derlei 
€aetcirenden  Bevölkerungselementen  eine  be- 
sondere  sanitäre  Aufmerksamkeit    zuzuwenden. 

Um    den  auf   diese  Weise    möglichen  Ge- 
fahren der  Blatterneinschleppung  aus  Auslands- 
^ebieteo  rechtzeitig  begegnen  zu  können,  werden 
«ich  alle   politischen    Behörden    Über    die  Ver- 
breitung   von   Infectionskrankheiten    überhaupt, 
namentlich    aber,    über   jene    der    Blattern    im 
Auslande  ständig  in  Kenntnis  zu  erhalten  und 
<iaher  die  Mittheilungen  gennu    zu    beobachten 
baben,    welche  hierüber    im    „Oeeterreichischen 
Sanitäts Wesen"   fallweise  veröffentlicht    werden. 
Den  politischen   Behörden    der  an    den  Reichs- 
grenzen    gelegenen     Bezirke    obliegt    es,     die 
Oeaundbeits Verhältnisse  und  das  Auftreten  leicht 
fibertragbarer  Infectionskrankheiten  in  dem  be- 
oachbarten  Auslande    fortlaufend    im  Auge    zu 
b<  lalten.   Sobald    sie    von    dem  Auftreten    der 
«I  rfthnten  Krankheiten    daselbst    Kenntnis    er- 
'i  gen,  baben  sie  hierüber    an    die  vorgesetzte 
P  itische  Landesbehörde  zu  berichten. 

In  den  Ländern,  in  welchen  eine  Aus- 
^  tnderuDgsbewegung  herrscht,  sind  die  Gemein- 
^  1  auf  die    Nothwendigkeit    aufmerksam    zu 


machen,  dass  sie  dem  Gesundheitszttstaiidi' 
in    die    Heimat    wieder    zurückkehrenden 
Wanderer  eine  besondere  sanitäre  Aufmerkaibi 
widmen,  um  Krankheitsverschleppungea 
infectionskranke  Personen  oder  inficirte 
rechtzeitig  unschädlich  zu  machen. 

Auf  Bau-    und  Indu8trie-Untemehmaiige|i^r 
welche  fluctuirende  Arbeitskräfte    beschftftigeigi);'' 


ist    Einfluss    zu    nehmen,    dass    sie    schon  ^ 
ihrem  eigenen  Interesse  nur  mit  Erfolg  geimpfte 
oder    revaccinirte    Personen    verwenden,    becie^.^'^* 
hungsweise    die  Arbeiter  veranlassen,    sich  dttr 
vorgängigen  Impfung  zu  unterziehen. 

Um  der  Aufgabe,  die  möglichste  Blätterig; 
freiheit    in    den     im    Reichsrathe     yertfeteneVf^ 
Königreichen  und  Ländern  aufrecht  zu  erhaltÖD^' 
in    jeder  Beziehung  gerecht    zu    werden,    woll9^^, 

die  k.  k die  unterstehenden    poli>\  '^ 

tischen  Behörden  neuerdings  anweisen,  dass  81% 
der  Bevölkerung  einen  möglichst    vollstän(jTgeii.'^7 
Impfschutz    gegen    Blattern    durch    umfassende 
Durchführung     der     AllgemeinimpfnngjBn    B|i4,^t' 
Revaccinationen    zu    sichern    trachten    und    tim}J 
Falle  der  stets    auf   das  Schleunigste    zu    ern- 
irenden  Einschleppung  von  Blattern,  unterweift 
im    Sinne    der    bestehenden    Vorschriften    und 
der    mit    h.    o.    Erlasse    vom     1.    Juni    1901, 
Z.    20621    (,,Oesterreichiscbes    Sanitätswcsen^f 
S.    251),    ergangenen    Weisungen    alle    Maass- 
nahmen  zur  Erstickung  und  Tilgung  der  Infec- 
tion  zur  Durchführung  bringen. 


V    '..J 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  6.  Mai  1902,  Z.  13884, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreffend    Einfuhr    von    Arsoelniitteln    an» 

dem   Auslände    In    g^eac blossen en    Brlefpost- 

sendnnsren  nnd  als  Blaster  obne  W(*rtb. 

Von  einem  gewissen  Inbtitute  für  Sauer- 
stoff-Heilverfahren „Vitafer"  in  Berlin  werden 
Druckschriften  versendet,  in  welchen  Hilfe- 
suchenden auf  Grund  eines  von  dem  I^atienten 
auszufüllenden    Fragebogens    ärztliche  ßeband- 


-aeadung  von 
Dgeschriebeo'' 
TOD    20  Mftrk 


vom  19.  Mai 
s  gesetzt  und 
SB  Verordoung 
.  Mai  1899, 
VerordnuDgB- 
»tKmter  ver- 
igea  auB  dem 
eichgihig  ob 
„Muster  ohne 
liftlt  derselben 

ir  §§  13  und 
amtliche  Ver- 
lier Stellung 
:■  und  Tele- 
ex  1883),  an 
lung  1*1  überi 


;directiQn  das 
;  dea  obbe- 
inderweitigen 
duruh  Arznei- 
ide    an    zum 


nisteriuDis 
7493, 

idiamin  Wien, 


Functionliren 
,  die  aicb  die 
sahandluDgen 
5en  Verwahr- 
ergab,    dftBB 

Polisei-  und 

'hlthütigkeitS' 
die  Hilfe  der 


letzteren  in  Anspruch  genommen  wurde,  den 
MiaBhandelten  und  in  ihrer  körperlicbeii  ubiI 
Bittlicben  Entwicklung  bedrohten  Kindern 
Hilfe  gebracht  werden  konnte.  Nach  den  über- 
einstitomenden  Auakünf'ten  von  veracbiedener 
Seite  wird  im  Vergleich  tu  früher  mit  gröeatnr 
Festigkeit  und  mit  mehr  Entgegenkommen  und 
Umiicht  Torgegtuigen.  In  einigen  Pntiktea  bat 
sich  aber  eine  weitere  Entwicklung  der  Praiii 
ala  Bedingung  besserer  Wirksamkeit  des  ge- 
setzlichen Schutzes  ata  wUnichenawertb.  heraoi- 
gestellt. 

l..Vor  Allem  dürfte  es  nothwendig  e 
prompter  als  bisher  ^r  den  mittlerweiligeo 
Schutz  der  Kinder  zu  sorgen, 
Missh  and  lung  ein  Strafverfahren  eingeleitet 
oder  wegen  Miasbrauch  der  vSterllcben  oder 
vormundschaftlichen  Gewalt  oder  wegen  Ver- 
nachlSaaigung  der  damit  verbundenen  Pflichten 
Abhilfe  durch  eine  pflegschaftsbebörd liehe  Ver- 
fügung getroffen  werden  aoll.  Die  endgiltige 
BeschluaafasBnng  dea  Gerieb tea  aetzt  bfinfifr 
umfassende  Ermittlungen  voraus,  wXhieni) 
welcher  das  Kind  nicht  selten  weiteren,  bis- 
weilen sogar  noch  Srgereo  Missbandtungen  ans- 
getetzt  ist.  Zudem  versuchen  die  Betheiligten 
baaptsachlich  durch  Mittel  der  EinBchQchterung 
I  den  Sachverhalt    zu    verdunkeln    und    die    '. 

mitClung  der   Wahrheit  zu  erschweren. 
'  Schon  in  der  Verordnung   des  JuBtizmini- 

[  steriums  vom  11.  Mai  1901,  J.  M.  V.  Bl. 
I  Nr.  13,  ■)  wurde  den  Stiafgerichtcn  zur  Pflicht 
I  gemacht,  im  Falte  eine  Vorkehrang  im  lnt«rea»e 
I  des  Kindes  dringend  nothwendig  ist,  die  Mit- 
I  theilung  an  die  Pflegschaftsbehörde  nicht  bis 
j  zum  AbschlusB  des  Strafverfahrens  zu  ver- 
I  schieben,  sondern  unverzüglich  dem  Pflsg- 
I  ach  B  f CS  gerieb  te  den  Sachverhalt  bekanntzugeben 
!  und  ihm  so  die  Gelegenheit  zu  eröffnen,  die 
I  nöthigen  Vorkehrungen  zu  treffen,   insbesondera 


einstweilen    für     den 
briugung  dea  Kindes 

Die    Handhabe 
Verfügungen,    die    zu 
Abnahme    und    der  m 
des  Kindes  in  einer  i 
Anstalt    oder    durch 


ind    die    Unter- 
en sorgen. 

:u  solchen  einstweiligen 
aeist  in  der  vorläufigen 
ittler weiligen  Vetsoignng 
äderen  Familie,  in  einer 
liuen    K  in  de  rschuti  verein 


I 


*)  Siehe  Jshrg.  1901  d.  Bl.,  S.  248. 
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besteht,  bietet  die  Beatimmung  des  §  178 
t.  b.  G.  B.,  die  dem  Grericbte  freie  Hand  lässt, 
die  den  Umstfinden  angemessene  Vorkehrung 
lu  treffen.  Wenngleich  die  abschliessende 
Entseheidnng  Ober  die  nothwendigen  Maass- 
nahmen  eine  eingehende  Untersuchung  des 
Gegenstandes  der  Beschwerde  erheischt,  so  wird 
man  sich  zum  Zwecke  einer  einstweiligen  Ver- 
fügung doch  mit  einer  blos  summarischen  £r- 
mittlaog  des  Sachverhaltes^  unter  Umständen 
sogar  damit  begnügen  können  und  müssen, 
dus  nach  der  Anzeige  eine  mittlerweilige  Vor- 
kehrnng  zum  Schutze  des  bedrohten  Kindes 
üiMrI&sslich  erscheint,  und  dass  die  Voraus- 
setsQDgen  für  ein  solches  Einschreiten  glaub- 
haft gemacht  sind.  Es  liegt  somit  nicht  an  einem 
Mangel  des  Gesetzes,  wenn  der  Vorwurf  er- 
beben werden  kann,  dass  die  Hilfe  der  Be- 
hörden bisweilen  zu  spät  komme  und  nicht  zu- 
reiche. 

2.  Nach  den  bisherigen  Erfahrungen 
sebeint  sich  die  Praxis  auch  nicht  immer  der 
Tragweite  der  in  ihrer  allgemeinen  und  weiten 
Fassung  ausserordentlich  werth vollen  Bestim- 
fflang  des  §  178  a.  b.  G.  B.  bewusst  geworden 
za  sein. 

Hierauf  wurde  in  den  Verhandlungen  und 
in  der    Resolution    des    niederösterreichischen 
Landtages    vom     26.  Juni    1901     hingewiesen. 
Der  niederösterreichische  Landtag  spricht  darin 
^seine  Ueberzeuguqg  aus,    dass  unter    den    im 
§  ns  a.  b.  G.  B.  normirten  Verfügungen  zum 
Sehatze   der    Kinder    auch    die    zeitweise    Ab- 
nahme der  väterlichen  Erziehungsgewalt  inbe- 
griften  sei,    und  erwartet,    dass    eine   in  dieser 
Richtung    sich     entwickelnde    Rechtsprechung 
die  Grundlage     für    die    Betheilung    moralisch 
verlassener  Kinder  aus  den  Ueberschüssen  der 
cnmulativen  Waisencassen  schaffen  werde.  ^  Man 
Wgegnet  jedoch  gelegentlich  der  nach  Ansicht 
des  Justisministeriums    nicht  zutreffenden  Auf- 
lUBung,   dass  wegen  Misshandlung  der  Kinder 
die  Entziehung    der    väterlichen    Gewalt    nur 
iinter  den  in  den    §§  414  und  415   des  Straf- 
gesetzes bezeichneten  Voraussetzungen  zulässig 
Ml.  Hiebei  wird  übersehen,  dass  das  Strafgesetz 
die  Entziehung  der  väterlichen  Gewalt  als  Strafe 
i§  ^15,  St.  G.)  behandelt,    die    zu    verhängen 
^^)  wenn  die  im  Strafgesetze  bezeichneten  Vor- 
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aussetzungen  vorliegen,  dass  aber,  ttBab]iIi|§i||( 
von  den  strafrechtlichen  Folgen    der  Mip^haacKt 
lung,    im    Falle    des    Missbraucheb    der   y9M^, 
liehen    Gewalt    durch     das     Pflegschaft8gei;]e)|k#: 
die  den  Umständen  angemessenen  Verfüguogei^ 
zu  treffen  sind.  Es  scheint  hienach  (StubeiH^ 
rauch,    Commentar,    8.  Auflage,    S.  263    - 
Anders,    Familienrecht    S.    205     —    Jurial^^' 
Blätter,  S.  304/1901)  keineswegs  ausgeschloaseo^  - 
dass  auch  dann,    wenn    das   Strafverfahren    2i|f^ 
einem  Ergebnis  nicht  geführt  hat,    oder    wenn 
es  überhaupt  nicht  eingeleitet  worden    ist,  ge-, 
mäss  §  178  a.  b.  G.  B.    die  väterliche  Gewillt  - 
entzogen  werden  kann,    wo    sich    dies    als   die  v 
„den  Umständen  angemessene  Verfügung''  dar-.: 
stellt.    Aus  der  Gegenüberstellung  der  §§  177 
und  178   a.  b.  G.  B.    kann    nicht    geschlosseo 
werden,  dass  nur  im  Falle  der  gänzlichen  Ver-  * 
nachlässigung  von  Verpflegung   und  Erziehung 
die  väterliche  Gewalt  aberkannt  werden  kann, 
dagegen    wegen    Missbrauohes    der    väterlichen 
Gewalt      nur      andere      weniger     weitgehende/ 
Maassnahmen  zulässig  sind.  Es  genügt  auf  den 
Fall  hinzuweisen,   dass  eine  schwere  Misshand- 
lung   des    Kindes    vorliegt,    aber    wegen    Ver* 
jähruog  oder  aus'strafprocessualen  Gründen  eine 
Verurtheilung    durch    das    Strafgericht    autge-' . 
schlössen    ist,    oder    dass    die  Eltern    zwar  die 
ihren  Verhältnissen   entsprechende  Verpflegung^ 
und  Erziehung  nicht  vernachlässigt  haben,  die 
Autorität  der  Eltern   jedoch  dazu    missbraueht 
wird,     das    Kind     einem     unsittlichen    Lebens- 
wandel zuzuführen.    In  solchen  Fällen  ist    das 
nächstliegende    und    anerlässliche    Schutzmittel 
gegenüber  den  Gefahren    aus    dem   Missbrauch 
der  väterlichen  Gewalt  deren  Entziehung  nach 
§  178  a.  b.  G.  B. 

Wenn  sich  anderseits  nach  Lage  des  Falles 
die  Entziehung  der  väterlichen  Gewalt  nicht 
als  nothwendig  oder  sachgemäss  erweist,  dann 
ermöglicht  die  Bestimmung  des  §  178  a.  b.  G.  B. 
sich  auf  eine  weniger  weitgehende  Maassnabme 
zu  beschränken,  falls  dies  zur  Sicherung  des 
Kindes  gegen  Misshandlung  und  Verwahrlosung 
unerlässlich  ist.  Insbesondere  ist  es  zulässig, 
auf  Grund  dieser  Gesetzesbestimmung  dem 
Vater  die  Obsorge  über  die  Person  oder  über 
das  Vermögen  des  Kindes  zu  eutzieheu,  das 
Kind    dem    Vater    abzunehmen    und    in    einer 


%: 


er  AnetEtlt  oder  io 
Ingen.  Solcbeofalls 
t  mehr  das  Recht 
mung  d«n  Aufent- 
en  nnd  iIrs  Kind 
I  abiu  forder  D. 
kCtmen  gegeu  die 
9  s.  b.  G.  B.  uDd 
Bh§218a.b.G.  B. 

rendig  herausstelll, 
ihmen    nod  ander- 

irmellen  Üeichlu» 
.  B.  EQ  verfügen, 
ioabesondere   auch 

durch  dss  nieder- 

vom  29.  AnguBt 
1  Gebahrungsilber- 
WaJBeDcasaen     zur 

nach  Niederöster- 
Dvie  verwahr  loater 

verwenden  sind, 
iBsene  Kioder  auch 
Bltern  wegen  Miss- 
rtheilt  und  deren 
t  verluatig  erkl&rt 

Boen  Verfügungen 
iche  Beetimmnngen 
«eue  von  Mtihren 
asaiiDg  einea  Be- 
rS  a.  b.  G.  B.  iit 
r  die  Zuwendung 
itE  den  verlas  Beneu 


I  loaung  preiagegehen  war. 
das  Kind  nach  knreer  Zei 
lieh  ahgenommeu  werden. 

In  solchen  Fällen  i 
empfehlen,  daaa  das  Gerit 
nähme  des  E indes  rUcLg 
EinvernehmuDg  der  Funi 
achaft  featatelle,  ob  mit 
diesen  Functionftren  meist 
kannten  häuslichen  und 
der  Eltern,  auf  den  körpei 
Zustand  des  Kindes  und  s 
der  Vater  oder  die  Mutter 
geUbt  hnt,  eine  Aendernni 
gung  des  Kiodes  ratbsam 

Aehn liehe  Vorsicht  i 
beobachten  sein,  wenn  voi 
Erlaubnis  angesucht  wird, 
Anstalt  oder  unter  dem  & 
scbntzgesellsehaft  unterge 
peraäniichen  Verkehr  tret« 

4.  Von  Seite  der  Fui 
achuti)i;esellschafteD  wurde 
teichoet,  dass  die  Gerichti 
nähme  des  Kindes  verfüg« 
darauf  beschräuken,  den  I 
den  Betheil  igten  Euzustel 
führung  aber  den  Fnncti 
Überlassen.  Dieser  Vorgai 
mSss.  Du  Gericht  hat  v 
seine  eigenen  Organe  oder 
seine  Maassn ahmen  durcbzu 
Bebufe  mit  dem  Vereine  t 
das  Kind  Übergeben  wert 
Uebernabme    sich    vorlttuli 


ine  Verfügung  im 
218  a.  b.  G.  B. 
f  das  blosse  Ver- 
:  Mutter,  daaa  sie 
r  halten  und  an- 
Verfügung rück- 
',»  kam  vor,  dase 
prechen  der  dem 
sich  zu  besBern, 
erfagte,  das  Kind 
S' Gesellschaft  der 
,'obl  durch  deren 
vülligen  Verwahr- 


5.  Besondere  Schwieri 
Kind  e  rsc  hu  tz  vereinen,  die 
schaffen,  von  deren  Beib 
nnd  Gemeindeverwal tuDgi 
missband elter  und  verlasse 
machen.  Haupt sticblicb  hai 
BeibringuEg  des  Tauf-  odei 
d  e  r  Zustand  i  g  ke  i  tsd  0  cu  m  ent 
deshalb  an  gewiesen,  wenn 
in  den  Acten  be6nden,  sii 
cum  Bebufe  der  Abgabe 
nommenen  Kinder  in  die  V 
liehen  Verwaltung  entwedi 


r 


249 


XIV.  Stück,  Nr.  17,  republ 
losIructiOD"  vom  Jahre  1886, 
allem  Nachdracke  auf  die  Best 
dener  sanitärer  UebelalKode,  auf 
des  Untergrundes  der  StSdte 
durch  Regelung  der  Mebrungst 
den  SchntE  jener  Gebiete  ged 
aus  welchen  das  TrinkwaHser  t 

Die  bestehenden  Trinkwa 
an  stalten  aind  von  den  Amti 
ihrer  Beretsungen  und  von 
GemeindeSrzten,  sowie  den 
commisBioneu  eofarC  auf  ihr< 
und  hygienische  Beschaffenheit 
sind  namentlich  in  letzterer  Hii 
Uebelstände  mit  der  grösalen 
lu  beseitigen. 

In  jenen  Orten,  in  welcl 
haltung  zu  BeanslHndigUDgei 
und  eine  andere   Abhilfe    unmi 


iKinerzeiiige  Rückstellung  oder   in  amtlich  be-  | 
'gliubigter  Abschrift  sur  Verfilgnng  zu  stellen, 
;«Dd  wenn    solche  Documente    noch    nicht  vor- 
legen, den  betreffenden  Vereinen  auf  Verlangen 

dareh    thun  liehst    raache    amtliche    Requisition 

dieser  Behelfe  hilfreich  an  die  Hand  zu  gehen. 
6.  Schliesslich    musa    noch    darauf   hinge- 
wiesen werden,    dass    die    sachgemSsse    Beur- 

ibeilnng  der  Fälle  von  Kindermisehandlung  ge- 

fijrdert  werden   könnte,   wenn  sieb  die  Gerichte 

die  rdehe  Erfahrung    der    Kinderscfantzgeselt- 

»Wten    dadareb     zn    Nutze    machen    würden, 

dsss  sie  und  Ewar  nicht    nur    dann,    wenn  die 

Anicige  auf  Grund   von  Recherchen  der  Gesell- 

Khsft  erstattet    worden    ist,     sondern    auch   in 

tnderen  tweifelhafteu  Fällen    einen  Functionär 

einer  solchen  Gesellschaft  über  daa  vorliegende 

Thktiachenmaterial  vernehmen  würden.  Erschei- 

DDD^a,  die  dem  Gerichte,   das  vielleicht  weniger 
I    Ua£g  mit  aolchen  MisshandluDgsfällen  beschäf- 
tig! wurde,   nnwichlig,   zufällig  und  nebeneiich-      aind  im   i>inne    des    b. 

lieh  eiscbeinen,   würden    eine    andere  Beurlbei- 
inDg  finden,     wenn  sie  durch    den  Hinweis  auf 
die  typischen  Erscheinungsformen  und  auf  das  j 
Milien      der      Kindermiashandlung      beleuchtet  j 

Das  k.  k.  Präsidium  wird  ersucht,  diesen  | 
[    Erlasa  den  Gerichten   in  Wien  bekanntgeben  zu  : 

I  (Verordnungsblatt    des    k.     k.    Justizinini-   i 

1    iteriumg'i.  ■ 

■■.  CircDlarerlass    der    Statthalterei    in  j 
i  Triest  vom  14.  Aj»ril  1902,  Z  lOIOl,  | 

>»   alle    k.    k.    Bez  i  rk  sbaupt  mann  ach  aften    des 
Küstenlandes  und   die  Stadtmagia träte  in  Triest,  1 
Görz  und  Eovigno, 
kftrpireBd  Mmunrrveln  gKgtt%  Cholera.  j 

i  Aus  Anlasa  der  bedenklichen  Ausbreitung 

■  it  Cholera  in  Mekka  und  Djeddab  und  mit 
I  Bäi  sieht  auf  die  Möglichkeit  einer  Ein- 
;     Kh.  ppung   der    Krankheit    auf   dem    Seewege  i 

'"1  i>  Küstenland,  werden  obige  Behörden  ein-  I 

if\t  len,  den  sanitären  Verhältnissen  des  unter-  ] 

«el  nden     Verwaltungsgebietes      die      grtiaste 

An  oerksamkeit  zu  widmen. 

loahesonders  wolle    unter  Hinweisung    auf  *)  siebe  Jahrg.  1890  il.  I 

in  im   Landesgesetzblatte    vom    Jahre    1892,      zu  Nr.  29. 


1.  September  18!)2,  Z.  140G 
meinden  öffentliche  Ablagerun 
stimmen,  auf  welchen  die  Abfs 
depontrt  werden  können,  bii 
land  wir  tbschaft  liebe  Verwendun 
Eine  besondere  Aufmei 
ferner  der  Hintanhaltung  der  l 
Wohnungen,  Herbergen  und 
gewidmet  werden,  wobei  auf 
schreiben  vom  13.  Juli  1892, 
vom     1.     September     18!»2,      '. 

Anlässlich  der  im  Küstenli 
und  in  den  nächsten  Jahre 
grösseren  Bahn  bauten  sind 
Ansammlung  eines  bedeuti 
materiales  auf  dem  Gebiete 
hygiene,  Lebensmittel-  und 
sorgung  sich  entwickelnden  annil 
einer  sorgsamen  Controle  zu 
durch  rechtzeitiges  entaprech 
zu  beseitigen,   beziehungsweise 

Eines  der  wirksamsten  M 
derung  einer  Cholera-Epidemi 
rasche  Erkennung  und  zw 
laolirung      der     ersten     etwa 


ke  ist  tilleo  im 
■.n  und  im  Wege 
Bevölkerung  die 
jedes  Huch  nur 
ngsftkllea,  somit 
^cbdarcbfallei    in 

zur  Anzeige  ge 
eitsfallea  ist  der 
her,  falls  nicbt 
a  Ki'Anken  oder 
nen    zweifellesen 

len^  vom  Jahre 
lehruDg  ftUB  der 
-min halte  verf er- 
eventuell auch 
Obductiou  cnt- 
an  das  k.  k.  pa- 
rs! tftta  in  atitut  in 
enden  bat,  wobei 
rei  zu  berichten 
mg  den  Bezirks- 
Jen  Kosten  sind 
m  19.  Juli  1887, 
ms  dem  Amts- 
nnscbaft  zu  be- 
ndining  von    der 

roben,  aonie  bei 
Endung  siod  die 
Iverordnung  vom 
9,*)  genauestens 
long  TOD  Organ- 
0.  Rundschreiben 
r51  übermittelten 
iden. 

jtatirten  Erkian- 
>falle  an  Cholera 
:h alterei,  sondern 
em  telegrspfaiach 

'amtue  sind  im 
Verordnung   vom 

***)  gebührenfrei. 

Bl.,  S.  216. 
d.    Bl.,    S.    294 


Behufs  Ermög1ichiiD{ 
lim  Dg  verdächtiger  KranI 
atandpn  werden,  dass  in 
Unterbringung  Tarsctionak 
krankenlocali  taten  bereit 
zum  wenigsten  mit  den 
die  Krankenpflege  und 
lieben  Utensilien  und  eii 
versehen  werden.  Eine  b> 
keic  ist  der  entsprech 
der  I  so  lirto  call  taten  di 
Stationen  zu  widmen. 

Die  Gemeinden  habe 
h.  o.  Circularerlasae  vom 
Z.  15332,  vorgeschrieben 
vorräthig  zu  halten,  unc 
von  den  Amtsärzten  bei 
revidiren. 

Betreffend  den  Vorgai 
wird  die  im  L.  G.  Bl 
XX.  Stück,  Nr.  35*)  pu 
Ordnung  genau  zu  beobat 
sich  alle  im  Bezirke  nnafis 
Verordnung  vertraut  zu  i 

Grösseren  leiatungal 
welche  noch  keinen  Dan 
haben,  iat  aus  diesem  A 
Anschaffung  eines  solcbei 

Obige  Behörden  we 
gefordert,  sich  die  Bestin 
Convention,  B.  G.  Bl.  N 
die  Kundmachung  der  '. 
Innern  und  des  Handels 
R.  G.  Bl.  Nr.  73,*»«)  bei 
kommen  zwischen  Oei 
Italien  bezüglich  der  A 
sanitärer  Maassnahmen  a 
halb  der  Grenzgebiete  v 
des  Auftretens  der  Cht 
halten. 

Uaber  das  im  Sinn« 
anlaaate,    wolle  bis    £nd( 

'')SiebeJ«hrg,1890,S 
8.  14. 

•*)  Siehe  Jahrg.  18S 
Nr.  15. 

''*•)  Siehe  Jshrg.  1896 


i.  k.  Seebehorde 
irU  1902,  Z  5321 

lug  des  RcKlcmentB 
■hta  rliih«lBil«ch«n 
Ctaol«r«  im  KÜBlcn 
'  Pest. 


miDistei-iun 

..   k.   MiDisl 


hat 


D  30.  März  d  J 
imigt,  dass  d  e  Be 
ulftre  der  Seebeho  de 
69,*)  kuodgemachteD 

d.  Hl.,  S.  293 


Rrglemenla     für    den     Verkehr 

he  muchen   Ubfen    b«     Ausbruch    TOB    ' 

m   Kustengeb  ete  auch    m  Fklle  dei  Auflfe 
der  Beuleopeal  ftaaloge  Aowendung    i 
babeo    jedoch    m  t    der  AbäudeisDg 

n  den  §§8    9  und  12    dea  erwähnten  1 
meots    bezei  haete  ZeitrHum    von    fUnf   l'af 
auf  zeho  T  ge  erhöht  wird    aoferne  es  sich  i 
Pest  handelt 

belbstverstfiodl  cl      sC     m    dr  ttea  Abi^«»  ^ 
des  §  5  dea   mehrerw&bnten  Reglements 
ea    auf    Pe^C    angewe  det    wird     aDstatt    d«r-  ', 
Internat  onalen  Sau  tUtsconvent  on  von  Dresden 
jenp  von  Vened  g  (189  )  gerne  nt 


sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Ausland«. 

lud  MaaüenaUmen    gegen  tlieBelbe.     BiUganeu.     Mit  Verordnung  voiit-.: 

5)   wurden  die  Städte  Klo  de  Janeiro  uad  Saotos  für  pusCfrei   etklUrt 
!D  Herkünfie  aus  Aegypten  iet  eine  äistüadige  Quarantaine  mit  De«-    ' 
Effecten    der    Passagiere    dritter  CInsse    vom    22.  April  (5.  Mai)    ab 


litäta  verordne 


G.  Mai  1.  J., 


1^. 


irde 


de    JaneiT»     ^>^ 


to  Sanitütsconaeil  beichloaa,  aus  verseuchten  Gegeodeu  eintreffend« 
Streuger  ärxtlicber  Visite  und  Desinfection  der  Effecteii  der  Mann 
e  zuzulassen,  wenn  dieselben  vor  7  Tagen  den  verseuchten  Hafen 
in  sie  wahrend  dieser  Zeit  durch  mindestens  5  Tage  in  einem  odA 
läfen   frei   verkehrt  haben. 

240.)  In  der  Woche  vom  1.  bis  7.  Mai  wurden  ausgewiesen  in 
Decheneb  6.  in  Magagha  2,  im  Districte  TaU  1  und  m 
.  (neu)  !)  Pestfälle. 

lombaj  sind   iu   der  Woche  vom  9.  bis  15.  April   731  Erkrankungen 
Icutta  (S.  226)  vom  30.  MSrz  bia  5.  April  689  und  in  Kuracbee 
II.  April  I.  J.   106  PestCodcafSlIe  verzeichnet  worden. 
?.   226)     Vom    21.   April   bia   2.   Hai    wurden    in    Nairobi    4  neue 
.    Insgesammt    sind    bisher    61  Erkrankungen    und    19  Toücsfälle  an 


lufe  dea  Monates  März    ' 


der  Colonie    1   Fustfail  mit 


dney    (Neusüdwales,   S.  240)    wurden    in    der    Woche    vom    16.  bis 
)n    und  3  Todesfälle  an  Peat  ausgewiesen.    Insgesammt  sind  seit  dem 
(11.   November  v.  J.)   75   Personen  erkrankt  und   20  gestorben, 
eeualand,   S.   216)    sind    in    der  Woche   vom  2.   bis  8.  Mdrz   2  (0)  und 
).   Mari    abgelaufenen    Woche    10   Erkrankungen    (2    Todesfälle)    ver- 


.  240).  In  Djeddah  ist  aeit  27.  April  kein  Choienifull  vorge- 
)  sich  gegenwärtig  noch  Pilger  aufbattot,  die  nach  dem  Kuimmfeate 
a  unternommen  hatten,  wurden  vom  22.  bia  24.  April  2S  Todeafiille, 
>desfälle  an  Cholera  beobachtet. 
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AüffypUii.  Im  Laiitrethe  vou  El  Tor  (S.  326)  sind  seit  Sl.  April  kei 
HufgetreteD.  Unter  ]3.OÜ0  voa  13  Dampferti  susgeecbifften  Pilgern  sind  diselbf 
kr&akui)f:eB   und   32  Todesfälle  an  Chalsrs  constatirt  worden. 

Hongkong  (S.  188).  Im  Verlaufe  des  Monates  MSri  sind  insgesammt  31 
6   Nichtchineaen  (Europäer  und  Japaner)  an  Cbolera  erkrankt  und   bievou   36  ge 

Phüipptnen  (S.  240).  In  Manila  wurden  bis  zum  4.  April  (innerl 
120  Brkrankangen  und  99  Todesfälle  an  Cholera  vertaichnet.  Von  der  SanitätsbehS: 
Maassregeln  zur  Bekämpfung  der  Epidemie  getrofien  norden;  die  verssucfaten  i 
polizeiticti  abgesperrt,  einzelne  veratsuchte  Hütten  der  Eingeborenen  wurden  ^ 
Hnodel  Manilaa  ist  durcb  die  Epidemie  scbwer  betrofien.  Nach  den  Frovir 
Dumpfer  unterliegen  vor  ihrer  Abreise  einer  titufttlgigen  Qaarantaine;  einte 
.reglerungen  verbieten  den  aus  Manila  anbommeDden  ScbilFen  das  Ausladen,  ande 
denselben  eine  mehrtägige  Quarantaine  auf. 

BIftttern.  Deutsches  Reich.  Aus  dem  ostpreussi sehen  Grenzorte  Efdtku 
6  BUttt>rnerkraiikungen.  darunter  2  mit  tüdtlichera  Ausgange,  gemeldet.  Die  K 
aus  Kujsland  eingeschleppt  worden  sein. 

Italint.  In  Palermo  (S.  189)  dauert  die  Blattei nepidemie  an;  im 
wnrdsn  9S  Erkrankungen  und  10  Todesfälle,  in  den  ersten  8  Tagen  des  Monates 
kungen  und  6  Todesfillle  ausgewiesen. 

HamänieH.  In  B  r  a  i  1  a  (S.  203)  befanden  sich  am  12.  Mai  9  Blatternbrank 
Krankenhauses  in  Frivatpflege   kein  Fall. 

Türkei.  Die  Blatternepidemie  in  Kavalla  (S.  240)  ist  dem  Erlösche 
Fälle  wurden  nur  vereinzelt  beobachtet. 

Hongkong.  Im  Monate  März  1.  J.  sind  in  der  Colonie  16  Blatternerkrsn 
Chinesen   und   2  Europäern),   davon   14  mit  tödtlichem   Verlaufe,   verieichuet  wor<i 

Brasilien.  Argentinien.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  189)  wurden  im  Lai 
März  36  Blut  rem  todesf alle  ausgenieaen.  In  Buenos  Ayrea  treten  Blatten 
Zeit  zahlreicher  auf. 

Gi^lbfieber.  Bcriberi.  Aussei'  den  oben  erwähnten  Blatterntodes fällen  sin 
Janeiro  im  .Monate  Mltri    auch    184  Todegf^lle    no  UelbQeber  und    5  Todeaf! 

verzeichnet  wordtu. 


Vermischte  Nachrichten. 

Verlellinng  von  Concesüionen  tUv  nen  zm  errichtende  Apotheken.  In  einer 
des  Innern  zur  Kenntnis  gelangten  ConcursHueschrHibung  r.ur  Verleihung  der  ConCi 
zu  errichtenden  Apotheke  war  die  Bestimmung  des  Ministerialerlaases  vom  i 
Z.  16441,*)  nicht  zum  Ausdrucke  gebracht  worden,  wonach  bei  der  Cuncessionf 
aolche  Bewerber  zu  faerilck8icht>gen  sind,  welche  sich  zur  persönlichen  Führung 
durch  mindestens  zehn  Jahre  verpflichtet  haben.  Aus  diesem  Anlasse  wurde  v 
di's  Innern  die  Correeiur  dieser  Concursausschreibung  angeordnet.  Es  ist  hieraus 
dftas  die  angeführte  Verpfticbtutig  der  Coucessionswerber  bei  allen  derzeit  i 
stehenden  Amtshandlungen  wegen  Verleihung  von  Conuessionen  für  neu  zu  erriebt 
zur  Gellung  gelangt. 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktypbps.  Nacb  den  in  der  Zeit 
20.   Mai   1.  J.   beim  Minislerium   dcd  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuere 

Fleektyp huaerk rank nn gen  in  Galizieu  in  den  politischen  Bezirl 
czanj:  Maniawa  f»;  Brody:  Ponikwa  3;  Buczacz:  Doprobole  3,  Uscie  zielone 
Dabrowa  1;  Drobobyc«:  Dolhe  ad  Podbuz  2,  Gnje  wyzne  9;  Grodecl 
Horod^nka:  Chmielowa  1,  Czernelica  17,  Zukow  7;  Husiatyn:  Krogulec 
IViorzbiany  9,  Wulka  rochoweka  2;  Kalnsi:  Ldziauy  3,  Moazkowce  1,  Siwk« 
Sloboda  röwnianska  2;  Kamionka:  Chreniow  6;  Kolomea:  Kulaczkowee 
Fodiiaki  3;  Myilenice:  Pcim  3;  Nadworna:  Lanezyn  7.  Nadworna  2,  Tari 
Nisko:  Domoslava  2;  Podhajce:  Burkanow  4;  Przemyilany;  Poltew  l; 
zarebane  9;  Stanislau;  Dorohow  9,  Kolodziejow  8:  Tarnopol:  Ihrowica  2 
Tlumacz:   Holoakow  4,   Kolince  8,   VVinograd   G;  Zolkiew-   Dzibulki   5,  Nahor< 

~~~  •)  Siehe  S.  21.3  d.  Bl. 

Versntirorllicbet  Hcdietent;  Lndwig  Werner.  Vorl»s  ron  .\llreil  Holder  in  Wioo.  Drusli  von  Frledriel 


ieet.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Dr.  Max  Gruber.) 

Vor  und  nacli  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathea  trat  das  Speciatcomit^ 
'  Hebamoienangelegenbeitea  zu  Beratbungen  über  die  BedürfniBse  des  Hebamme n- 
lulweaena  in  Bübmeo  zueammen. 


isanirungsfortschritte  in  Oesterreioh. 

A.  Wasserversorgung.*^ 
Schlesien. 

Schlesien   seit   dem   Jahre  1898   errichteten  Was» 

nthal,  Freiwaldau  und   Jauernigg  als  di 

nennen. 

nthal  bestanden  bia  zur  Errichtung  der  neu« 
ohr- Leitungen,   von  welchen    die  eine  Waaser   aue 

Quellwasser  vom  Köhlerberge  fünf  offenen  Holzl 
fertiggestellte  neue  Wasserveraorgungaanlage  besteht 
fquellenleitung.  Beide  Leitungen  führen  das  Wa 
3  Köhlerberges  ausgeführte,  aus  zwei  Kammern  l 
tOO  Cbm,  fasst  und  aua  Betonmauerwerk  hergeatel 
.  von  drei  Quellen,  der  Vincenz-,  Schneider-  und  i 
uellenleitung  besteht  aus  einem  Centralbrunnen  un 
runnen  haben  eine  Tiefe  von  8 — 10  Metern.  I 
—200  Metern    angebrachten    Revisionabrunnen   sim 

aus  Bruchsteinmauerwerk  hergestellt  sind  und  eii 
>esitzen.  Die  Stollen  haben  die  Aufgabe,  das  Wa 
1  dem  Centralbrunnen  zuzuführen,  in  welchen  es 
lurch  einen  15  Cm.  weiten,  gusseisernen  Robratrang 
runnen  errichtetes  Dampfpumpwerk  hebt  das  Wa 
t  es  dem  Hochreservoir  zu.  Vom  Hocbreservoir  w 
len  gesammelte  Wasaer  in  einer  fast  9  Km.  langen, 
n  Leitung  in  die  Stadt  geführt. 
I  des  Jahres  1901  waren  21  Auslaufbrunnen  u 
;IU  und  221  Häuser  angeschlo^aen,  Von  dieser 
Wasser  geliefert  werden;  der  durchschnittliche  tä{ 
ig  1600  Hklt.  Die  Härte  des  frischen  und  tad 
he   Härtegrade.      Die  Herstellungskosten    beliefen 

llenleitung  in  Freiwaldau  wurde  im  Jahre  J 
entnimmt  dna  Wasser  aus  dem  Gebiete  der  nacl 
jut  bewaldeten  Goldkoppen  lehne  vermittelst  24  S 
1    8  Km.    und    ist    aus   Mannesmanoröbren    berge 

liefern  eine  Minimalmenge  von  7  Secundenlitern .  D 
jrn.  Die  Vertheilungsleitung,  an  welche  bisher 
ernht  auf  dem  Circulalionsaysteme.  Das  Wasser 
ch  untersucht,  entsprechend  seiner  Herkunft  aua 
,  sonst  aber  als  ein  tadelloses  Trinkwasser  befund 
10.000  A'. 
tung  derStadt  Jauernigg,  Bezirk  Freiwaldau,  wurd 

wird  in  mehreren  Stollen,  welche  im  hinteren  KrebaU<».>i<.u»<^  ««i «« 
den  bewaldeten  Lehne  des  Röaselbergea  (im  Reichensteinergebirge) 
neu  und  in  einer  8  5  Km.  langen  Leitung  aus  Mannesmann  röhren 
■t.  Das  Saramelreservoir  besteht  aus  zwei  Kammern.  Der  Ver- 
1  welche  nahezu  alle  Häuser  der  Stadt  angeschlossen  sind,  liegt 
tem    zu  Grunde.     Die  Beschaffenheit   des  Wassers   ist   nach    dem 

Ir.  16,  16,  17,  18,  20  u.  21  d.  Bl. 
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noiDfflenen    chemiechen    und    bakteriologischen    Uiite 
esselben  ist,  wie  jene  des  WasserB  der  beiden  oben  erwiÜiB^ 
nes  Ursprunges   aus    Granit-    und    Gneisgeatein   gering. 
ringste  Menge   3  Secundenliter.     Die    Kosten    der   Hentel 
200-000  Ä'. 
e  Warben thal,  Bezirk  Freudenthal,    wurde  im  Jahre  1 

bestehenden    Stein  zeugroh  rleitung    eine   neue  Eisenrohrleitv 
m    Hohenberge    befindlichen    Quellen,    welche  die  alte  LeitUi 
■.a  neu  gefasst,   und  das  Wasser  derselben  wurde  in  ein  i 
tstehendes,   150  Cbm.    fassendes  Hochreservoir  geleitet,    tc 
ihren   der  Stadt   zugeführt   wird.     Das   Rohrnetz    besitzt   eine''' 

an  die  Yertheilungsleitung  sind  16  Ober-  und  2  Unterflar^v 
Hauseinleitungen  angeschlossen.  Die  Ergiebigkeit  der  einger  >, 
auf  ungefJthr  60  Liter  per  Kopf  und  Tag  geschätzt.  Die  Harte;  "-M 
lern  gleichen  Grunde,  wie    bei   den  anderen    bereits  erwähnten,  ^S 

geringe  (38  deutsche  Härtegrade).   Die  Anlagekosten  beliafea  f 

iten  Anlagen   wurden   von   der   bekannten  Unteroehmung   ftlf-ä 
Rtimpel  in  Wien  ausgeführt  " 

de  Künigsberg  im  politischen  Bezirke  Wagstadt  hat  iip  ^: 
Verleitung  mit  einem  Kostenaufwande  von  beiläufig  70.000  iT  " 
mber  desselben  Jahres  provisorisch  in  Betrieb  gesetzt.  Di«  ■ 
Laufe  des  Jahres  1902  nach  Vollendung  aller  Baulichkeiten 
entnahmstelle  für  diese  Anlage  liegt  3'4  Km.  von  der  Stadt 
i  Ortschaften  Kiowitz,  Czabischau,  Baislowitz  und  Hillau  in 
tief  eingeschrittenen  Thale,  dessen  Sohle  50 — 100  Meter  brait 
ickt  ist,  während  die  Thallehnen  mit  dichtem  Walde  bestockt 
l  besteht  aus  Alluvialschichten  jüngeren  Datums.  Auf  die 
[sschichte  folgt  eine  08 — 13  Meter  mächtige,  schwer  durch 
ichen  bis  grauen  Thones,  unter  welcher  eine  03 — 05  Meter  ; 
otterschichte  gelagert  ist,  die  wieder  auf  einer  Thonachichte 
eit  aufliegt.  Unter  dieser  Thonschichte  bewegt  sich  der  Grund- 
Gemenge  von  feinerem  und  gröberem,  mit  Schotter  vermischtem 
ünnen,  thonigen  Lagen  durchsetzt  ist  und  eine  Mächtigkeit 
jitzl.  Das  Grundgebirge  ist  Grauwackensand stein  und  Grau 
lomerat.  Das  QuellengebiGt  umfasst  einen  Flächenraum  von 
in  dem  nach  Legung  der  Drainageröhren  errichteten  Versuchs 
en,  dass  eine  Ergiebigkeit  von  23  Secundenlitern  zu  erhoffen 
Erstellung  von  weiteren  Drain  ageao  lagen  und  Einbeziehung 
sr  Quellen  auf  mindestens  4  Secundenliter  erhöht  werden  kann, 
tedUrfnissen  der   2080  Einwohner   zählenden  Stadt  vollauf  ent 

.Versuchsbrunnens  errichtete  Samraelbrunnen  besteht  aus  3  Kam 
.mmer  ergieast  sich  das  Wasser  der  Drainageanlage.  Hier  gelangen 
IS  mitgefiihrten  festen  Beslandtheile  zur  Ablagerung.  Das  Wasser 
ler  über  den  Rand  der  Scheidewand  in  die  anliegende  Reinwasser- 
die  zum  Hochi-eservoir  führende  Rohrleitung  abläuft.  Die  Kein- 
einen  Ueberlauf,  durch  welchen  bei  starkem  Was seiaud ränge 
Bser,  das  von  der  Rohrleitung  nicht  aufgenommen  werden  kann, 
et  wird.  Die  bergseits  gelegene  Wand  der  erstgenannten 
Lzen  versehen,  um  auch  das  von  dieser  Richtung  her  kommende 
len  zu  können.  Die  Wände  und  der  Boden  der  Kammer  sind 
aerwerke  hergestellt.  Zum  Zwecke  der  Entleerung  und  Reinigung 
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efindet  sich  am  Grunde  der  Scheidewand  ein 
rschlosaen  ist.  An  der  gemeinsamen  Deckt 
;iit  angebruclit.  Die  dritte  Kammer  sch 
ind  enthält  die  Schiebervorrichtungen.  E 
äussere  Temperatureinflüsse  mit  einer  Ei 
im  Hochreaervoir  besteht  aus  gugHeisernen 
id  ist  3  5  Kra.  lang;  im  Verlaufe  derselbec 
rt  werden;  an  2  Tiefpunkten  sind  SpUJabtl 
reatil  angebracht.  Der  HiShenunterHcbie' 
elbrunnens  und  jenem  deä  Hochreaervoirs  l 
bat  einen  Faasungsraum  von  200  Cbm, 
itellten  Kammer,  in  welche  eine  Kuhrung 
•  vorgelagert  befindet  sich  die  Scbieberkai 
durch  einen  Ueberlauf  nach  aussen  abgel 
;he  von  einer  Erdanschüttung  überdeckt 
in  gesetzt. 

tung  besteht  aus  eisernen  Röhren  von  50- 
nd    10  Äuslaufsländer  und    7  Hydranten  ai 
art   vertheilt,    dass    die    einzelnen   HSuser 
I  denselben  entfernt  sind, 
iin  und  klar   und    hat   eine  Temperatur  v 
:enen  Spuren  von  Ammoniak    sind    auf  di' 
indes  zurückzuführen. 
politinchen    Bezirkes  Jägerndorf    wurden 
'ichtet   in    den  G-emeinden  Hotzenplot: 
rf  (1899);  im  politischen  Bezirke  Troppai 
le  Leitungsröhren,  320  Jleter  lang), 
griffen    ist    die    üfTcntliche  Wasserleitung 
deinde  Matzdorf,  im  politischen  Bezirke  Ja 
asser  Versorgungsanlage    wurde   im  Jahre  1 
olleschau  (Bezirk  Bietitz)  hergestellt;  dii 
iner    Trink  Wasserleitung.     Die  Trinkwasser 
jr   Quelle   am  Dzingelauer  Berge  versorgt; 
isser    aus    einer    2  Km.    entfernten  Quelle 
gestehen  aus  eisernen  Bohren,   welche  das 
s  Wohngebäude  zuführen, 
ate  Wasserleitung  wurde  im  Jahre  1899 
jrunn    hergestellt.     Dieselbe    führt  das   '' 

0  Meter  langen,  gusseisernen,  innen  und  a 
cung  des  Bahndammea  in  ein  in  der  Bäi 
r  es  mittelst  einer  Pumpenanlage    in    die  e 

;n  vier  Jahren  an  bestehenden  Wasserleitungt 
vor  allen  anderen  die  Herstellungen  an  der 
ier  Stadt  Tescben  zu  erwähnen,  Diesi 
nteren  Sickerleiturg  in  Oldrzychowitz  bes 
liter  lieferte,  wurde  im  Jahre  1898  durch 
Jahre  1901  durch  die  Zuleitung  von  acht 

1  ergänzt.  Die  genannten  Quellen  wurd 
ind  in  das  »Wassersc bloss«  in  Oldrzycho 
itungen  aufnimmt  und  12  Km  vom  Hochre 

Die  Zuleitung  der  Cienciaiaquelle,  welche 


•IT    f 
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worowyberges  gelegen  ist,  zum  Wasserschloss  ist  4*5  Km.,  jene  der  acht  Tyraq 

2  Km.  lang.  "    >>;  J^ 

LDie  Ergiebigkeit  dieser    neu   eingeleiteten  Quellen    schwankt   zwischen    10 
Secundenlitern.  Durch  die  Einbeziehung  der  Ciencialaquelle  und  der  Tyraquel 
|st  die   Gesammtlänge    der   Teschner  Wasserleitung   auf  40  Km.  gestiegen,   und 
Rosten  der   ganzen  Anlage  haben  hiedurch    eine  Höhe  von    rund    1  Million  trö 
ferreicht.  Die  Profilgrösse  der  durchwegs  eisernen,  asphaltirten  Leitungsrohre  schwaQki^ 
fwischen  80    und  300  Mm.     Am  Schlusses  des  Jahres  1901    waren    insgesammt  67^^^ 
Häuser   mit   1576  Zapfstellen    (darunter    504    für  Closets,    76  für  Badezimmer,   20^  fe' 
;fÖr  Waschküchen    und    15    für  Pissoirs)    an   die    Leitung    angeschlossen.    AusserdMi''|| 
l)^tehen  15  öffentliche  Auslauf brunnen  und  zahlreiche  Strassenhydranten.  !^' 

Das  Wasser  ist  wohlschmeckend  und  von  tadelloser  BeschaflFenheit,  was  dur(^ 
die  chemische  und  bakteriologische  Untersuchung  sichergestellt  wurde. 

Mit  der  Errichtung  dieser  Leitungsanlage  haben  sich  die  Gesundheitsverhältöisse "!  v 
^in  Teschen  ganz  bedeutend  gebessert;  namentlich  ist  mit  der  Einleitung  der  neuen!  v» 
SQuelleB  der  früher  daselbst  endemisch  bestandene  Abdominaltyphus  gänzlich  ge-  ^  i 
hschwunden.  -  '''-^ 

In  F  r  i  e  d  e  k    wurde    die  bestehende  kleine  AVasserleitangsanlage    durch    Her- 
t Stellung  eines  neuen  Reservoirs  und  durch  Einbeziehung  einer  neuen  Quelle  ergänzt; 
durch  diese  Erweiterung  wurde   in    der  Kaiser  Franz  Joseph-Strasse  die  Errichtung ' 

3  neuer  Auslauf  brunnen  ermöglicht,  wodurch  dem  Wassermangel  dieses  Stadttheiles 
abgeholfen  erscheint. 

Reconstruirt  wurde  die  seit  ungefähr  100  Jahren  bestehende  herrschaftliche 
Wasserleitung  in  Grätz  im  politischen  Bezirke  Troppau-Umgebung,  welche  auch 
die  Ortschaften  Grätz  und  Ziegenburg  durch  5  öffentliche  Ausläufe  mit  Trinkwasser 
versorgt.  Die  im  Forste  Dombrau  befindliche  Quelle  wurde  im  Jahre  1900  in  Beton  gefasst^ 
ein  Sammelbassin  errichtet,  und  die  hölzernen  Rohrleitungen  sind  durch  gusseiserna  ^ 
ersetzt  worden.  Die  Leitung  ist  3500  Meter  lang  und  besitzt  ausser  den  erwähnten 
öffentlichen  Ausläufen  8  Hausanschlüsse.  Im  Jahre  1901  ist  diese  Anlage  durch  Her- 
stellung einer  neuen  Zuleitung  aus  der  1  Km.  vom  Sammelbassin  entfernten,  in  Elailor 
^tz  entspringenden  Quelle  ergänzt  worden.  Die  Kosten  dieser  Arbeiten  im  Gesammt- 
betrage  von  mehr  als  24.000 K  wurden  vom  Fürsten  Karl  von  Lichnowsky 
getragen. 

Eine  Reconstruction  hat  ferner  auch  die  seit  Jahren  bestehende  Wasser- 
leitunsr  der  Coloniehäuser  der  Kaiser  Ferdinands-Nordbahn  in  Stauding  (Be- 
zirk Wagstadt)  dadurch  erfahren,  dass  das  bestehende  hölzerne  Quellenhäuschen 
der  auf  freiem  Felde  gelegenen  Quelle  beseitigt,  die  Quelle  in  Cement  gefasst  und 
eingedeckt  wurde;  an  die  bestehende  500  Meter  lange  Leitung  wurde  eine  neue, 
aus  asphaltirten,  50  Mm.  weiten  Eisenröhren  bestehende  Leitung  angeschlossen,  welche 
357  Meter  lang  ist  und  das  Wasser  bis  zum  neuen  Beamtenwohnhause  führt,  wo  sie 
la  einen  Auslauf  brunnen  endet;  eine  Abzweigung  gibt  das  erforderliche  Wasser  für 
^ie  Speisung  des  Heizhausreservoires  ab.  Die  Quelle  liefert  täglich  durchschnittlich 
27Cbm.  einwandfreien  Trinkwassers. 

Schliesslich  ist  noch  zu  erwähnen,  dass  bei  der  Wasserleitung  der  Zuckerraffinerie 
m  Freiheitsau,  Gemeinde  Chabitschau,  im  Bezirke  Troppau-Umgebung,  welche 
^^T<  300  Arbeiter  mit  Trinkwasser  versorgt,  im  Jahre  1900  die  1200  Meter  langen 
W  ;men  Leitungsröhren  durch  Steingutröhren  ersetzt  wurden. 

Projectirt  ist  die  Err i ch tun g  einer  Wasserleitung  in  dem  dem  Deutschen 
l^ii  ärorden  gehörigen  Curorte  Karlsbrunn;  diese  Anlage,  für  welche  die  Pläne 
l  oei  its  fertiggestellt  sind,  soll  noch  in  diesem  Jahre  vollendet  werden;  ferner  im 
p  U  irte  Graf en  berg,  für  welche  gleichfalls  die  Vorarbeiten  bereits  abgeschlossen 
\  ^)^  Die  Durchführung  des  letzteren  Projectes  wird  nach  Beschaffung  der  erforder- 
V    "c  n  Geldmittel  sofort  in  Angriff  genommen  werden. 
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ie  Troppau  hatte  schon  im  Jahre  1900  die  Erweiterung  de* 
bestehenden  Trink  Wasserleitung  principiell  beschlossen  Dn4 
Entwürfe  des  Projectes  betraut.  Es  liegen  nunmehr  zw« 
I  vor.  Eine  definitive  Schlussfassung  seitens  der  Gemeinde  iit 
wesentlichen  Differenzen,  welche  zwischen  diesen  Projecten  be- 
iblgt.    Die  Verhandlungen    hierüber   dürften    erat  Ende    dii 

3e  Friedek  hat  die  Errichtung  einer  Wasserleitung  von  dea 
inikquellen  in  Aussicht  genommen.  Die  Kosten  dieses  Projecte< 

r  das  Stadilira  der  Erörterung  nicht  gediehen  ist,  wUrdot 
t  halbe  Million  Kronen  belaufen,  weshalb  die  Verwirklichung  in 
1  gewärtigen  ist. 

lommen  ist  ferner  die  Herstellung  von  Wasserleitungen 
Ibersdorf  (Bezirk  Jägerndorf). 
;  der  Stadtgemeinde  Jägerndorf  ist  die  Frage  der  Speisung  der 
tungsanlago  mit  Grundwasser  anstatt,  wie  bisher,  mit  Bltrirtem 
id  eingehender  Berathungen. 

de  Engelsberg  im  politischen  Bezirk  Freudenthal  plant 
•  bejtehenden  Wasserleitung  durch  bessere  Fassung  der  das 
:lle. 

,  Bezirk  Tescheo,  woselbst  gegenwärtig  nur  eine  kleine,  zwei 
jr  speisende  Leitungsanlage  besteht,  welche  durch  drei  un- 
Stadt auf  einem  Wiesenplatean  befindliche  Schachtbrunnen 
e  Errichtung  einer  neuen  Wasserleitung  projeetirt.  Durch 
.as  Wasser  von  drei  im  Gebiete  des  Stadtwaldes  jenseits  der 
Km.  von  der  Stadt  entfernten  Quellen,  die  eine  Ergiebigkeit  ■ 
denlitern  aufweisen,  der  Stadt  zugeführt  werden.  Die  Kosten 
it  32.000  A'  veranschlagt.  Mit  Rücksicht  auf  die  ungünstigen 
se   der   Stadt   musste    aber   dieses   Project    vorläufig    zurücfe- 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

.  k.  Stattlialterei 
Iberg  vom  4.  De- 
%.  3949, 

mannac-haflen  in  Tirol 
lie  SCadtmagistrate  in 


t  und  Rovereto, 
;  nnd  Elueraeacunc. 

n   Nr.    23    üea  Jnhr- 

irreichischen  Sanitöts- 
tachtens  des  Obersten 
lem  unter  Umatfinden 
Wochen  und  Monate 
>end  erbniten  bleiben 
'erxTendung  von  Eis, 
aaaer  gewonnen,  von 
:ber    Bedeutung 


inner  1901,  Z,  16.039 


«  1900,  veröffentlicht  in  Nr.  6,  png.  46  de» 
Jahrganges  1901  des  „Oeaterreic bischen  Sani- 
tstswesena'',  die  iiütbige  Obsorge  zur  Hintsn' 
haltUDg  der  Gewinnung  und  Verwendung  vun 
gesundheits9cliädlichem  Eiae  angeordnet. 

Indem  die  paliiiscben  Behörden  I.  InsUnt 
auf  diesen  geaundheitlich  nicht  unwiebtigen 
Gegenstand  aufmerksam  gemacht  werden,  der 
iaabesondere  dsun  an  Bedeutung  gewinnt,  wenn 
Eis  direct  zur  Kühlung  von  Getränken  ver- 
wendet oder  mit  Lebensmitteln  in  directe  Be- 
rührung gebracht  wird,  werden  denselben  hiemit 
nachstehende  Gesichtspunkte  bekannt  gegeben, 
welche  in  Pflegung  der  vorstehend  geforderten 
Obsorge  wohl  £U   beachten  sind. 

Im  Allgemeinen  soll  mit  Bückaicht  suf 
die  vorerwähnten  gesundheitlichen  Gefabren  dl> 
Eia  nicht  aua  Gewässern  gewonnen  werdant 
welche  getrübt,  gefärbt  oder  Ubeiriechend  tind 
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oder  einen  auffallenden  Beigeschmack  besitzen, 
weiters  nicht  an  Stellen  und  in  deren  Nflhe, 
ao  welchen  das  Wasser  .der  Verunreinigung 
durch  Abfälle  von  Menschen  oder  Hausthieren 
und  durch  Haus-  oder  Jndustrieabwässer  u.  dgl. 
aasgesetzt  ist. 

In  dieser  Richtung  werden    die  k.  k.  Be- 
zirkshauptmannschaften    beauftragt,    jene    Ge- 
meinden ihres  Bezirkes,    in  deren  Gebiete    zur 
Eisgewinnung    benützte    Gewässer    —    Flüsse, 
Bäche,  Seen,  Teiche    —    eingelegen  sind,   auf- 
zufordern,   im    eigenen    Wirkungskreise    (§    3, 
lit.  a,    Reichs -Sanitätsgesetz    vom    Jahre  1870, 
§  27,  Punkt  5,  Gemeindeordnung,  §  2,   al.  5, 
Lebensmittelgesetz    vom  Jahre  1896)    ortspoli- 
zeiliehe  Verfügungen    zu    erlassen,    welche    die 
Gewinnung  von  Eis  aus  Gewässern,    die  nicht 
rein,  klar,  färb-,  geruch-  und  geschmacklos  sind, 
and  die  die  vorerwähnten  Zuflüsse  haben,  even- 
taell  eine  solche    an    Stellen,    an    welchen    das 
Wasser    eine    derartige    schlechte    Eigenschaft 
zeigt,  unter  Androhung  von  Strafe   (§  34,  Ge- 
meindeordnung)   verbieten,    und   dieses    Verbot 
in  der  Gemeinde    kundzumachen    und    an    den 
verbotenen     Steilen     durch    Anbringung     einer 
Tafel    mit  der    Aufschrift    „Eisgewinnung,  ver- 
boten" bekannt  zu  geben. 

* 

Erlass    der    steiermärkischen    Statt- 
halterei     vom     28.    Februar     1902, 

Z.  8804, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend   die  Rttcksiehtnahme  unt  die  An- 

f^rderani^eii    der    Schalhyipiene    bei    Errieb- 

tBnir,  Adaptirnnff,  Erweiternnip  und  Einrich- 

tanir  von  Scbalbäanern. 

Wie  aus  den  amtsärztlichen  Berichten  über 
<iie  in  Schulhäusern  vorgenommenen  sanitären 
Revisionen  hervorgeht,  werden  nicht  selten,  be- 
sonders in  Landgemeinden  bei  Adaptirungen 
älterer  Gebäude  und  einzelner  Localitäten  zu 
SchQlzwecken,  und  namentlich  bei  Anschaffungen 
^on  Einrichtnngsgegenständen,  unter  denen  in 
«rater  Linie  die  Schulbänke  eine  besondere 
Würdigung  in  sanitärer  Richtung  beanspruchen, 
die  hygienischen  Anforderungen  nicht  in  ent- 
sprechender Weise  zur  Geltung  gebracht  und 
biedarch  Uebelstände  geschaffen,  deren  Beseiti- 


i.'ii'.' 
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gung  dann  erst  wieder  nach  geraumer  Z^V 
mit  vermehrten  Kosten  erzielt  werden 

Die  Ursache  hievon  liegt   darid,    d^mi^- 
Amtsärzte    nicht  immer  und  allerorts    in 
die   Schulhygiene    betreffenden    Fragei^    e 
nommen    werden,    dass    es    ferner    hie  nnd*'^' 
unterlassen    wird,    die    Bezirksschulinspeet« 
denen  viel    öfter    als  den  Amtsärzten  Gkle^^iiS 
heit  geboten  ist,    die  Schulhäuser    ihres  ÄMiij^ 
bezirkes    und    deren  Einrichtungen    zu    b«i 

tigen,     von    wichtigen    schulhygienischen    Iwifi 

■  ■  ■■  rf 

theilungen,    die    im  Organe  des  Obersten  Sflni« 
tätsrathes    „Das  österreichische  Sanitätswesen^ 
zur  Veröffentlichung  gelangen,    in  Kenntnis  Mk-^^ 
setzen,  endlich  aber  auch  darin,  dass  die  (hfJhj^ 
Schulbehörden     bei     nach     ihrer     An8chaaaii|^ 
weniger  wichtigen  Herstellungen,  n amen tlieh. bat 
Anschaffung    von    Schulbänken,    Oefen,     Vor- 
hängen u.  dgl.  selbständig  vorzugehen  pflegeii,-. 
ohne    vorher    sachverständigen    Kath     hierüber 
einzuholen. 

Man  trifft  daher  nicht  selten  in  Schal- 
zimmern auch  neue  Schulbänke,  die  den  An- 
forderungen der  Hygiene  in  Hinsicht  auf  die 
Möglichkeit  einer  richtigen  Körperhaltung,  und  f^. 
somit  auch  den  Bestimmungen  des  §  16  des 
Gesetzes  vom  4.  Februar  1870,  L.  G.  u.  V.  BL 
Nr.  15,  ganz  und  gar  nicht  entsprechen. 

Häufig  sind  die  Sitze  zu  schmal  oder  zn 
hoch,  die  ,, Distanzen"  (zwischen  dem  vorderen 
Sitzrande  und  einer  vom  inneren  Pultrande 
zum  Boden  gezogenen  Senkrechten),  sowie  die 
„Differenzen"  (zwischen  der  Höhe  des  inneren 
Pultrandes  und  der  Sitzbank)  zu  gross,  und 
der  Körpergrösse  der  Kinder  nicht  entsprechend; 
nicht  selten  sind  die  Pulte  zu  schmal,  zu 
stark,  oder  auch  gar  nicht  geneigt,  mitunter 
selbst  am  inneren  Rande  mit  einer  erhöhten 
Leiste  versehen  u.  s.  w. 

Nicht  selten  findet  man  ferner  auch  stark 
glänzende  Schultafeln,  Vorhänge,  die  das  ein- 
fallende Sonnenlicht  nicht  genügend  dämpfen, 
unzweckmässige  Oefen  und  andere  derartige 
Objecte,  deren  Gebrechen  bei  Einholung  eines 
sachverständigen  Käthes  leicht  ohne  Kosten- 
vermehrung zu  vermeiden  gewesen  wären. 

Es    wird    daher    gleichzeitig    der    Landes- 
schulrath  eingeladen,  die  nöthigen  Anordnungen 
I  zu  treffen,  dass  gemäss  dem  Erlasse  des  steier- 
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athea  vom  23.  Mfirs 
iDg« weise  dem  Statt- 
April  1878,  Z.  5222, 
die    Scbulbjgieoe    be- 

ngeo  von  Scbnlbauten, 
lg  auch  dlA  Adapti- 
eret Localit  Steil  für 
htea  Bind,  gemües  der 
m      16.     Mai     1883, 

G.  n.  V,  Bt.  Nr.  10, 
iaterlass  vom  28.  Fe- 
edrnckt  JD  „Das  öater- 

Jabrg.  1900,  S.  148) 
idsionelles  Erheb ungeo 

ferner  beim  Landes- 
BD  Bezirkaacbulrälhen 
ndeBdchulrathee  vom 
33  und  vom  19.  April 
d  die  Bildung  elgeoei 
Igesundheltepäege,  in 
d  dieselben  eiozuladeu, 
bei  Anachaffunj:  neuer 
it     Seh  ul  einrieb  tun  gs- 

uuterstebenden  Orte- 
i  dabiniunirkeD,   dasa 

bygieni sehen  Giund- 
efUhrt  werden, 
er   die    k.  k.  Bezirfca- 
tsen,    gemfisB   dem  mit 


ErlasB    vom    11.  Anguat  1S91,    Z.  18215, 
kannt  gegebenen  MiniBterialerlaBae  vom  2.  AxtfCimt' 
1891,  Z.  13233,*)  die  BeKirkaschnlbeböideD  und  , 
B6zirks3cbnlin»pecloren    von    den    im   ,,Ooater-  ^ 
reichiachen       Sanitätaweaen"       veröffentlichten^  j 
Bchulhjgieniacbe      Fragen      betreffenden       A.af-  ' 
Batzen  jederzeit  inKenntnia  znaetzen,  in  welcher  ' 
Ricbtnng   von    den    in    den    letzten  Jabren    er-  "; 
achienenen  Publicationen,  ioBbesondeie  auf  d«D 
in    Nr.  13    u.    f.    dea  Jahrg.    1900    veröffent- 
lichten    Aufsatz:     ,,MeBBung    der    Scbalkinder 
zum  Zwecke    der  Anacbaffung    richtiger  Schal- 
bänke   von    Dr.    J.  V  a  fi «"    aufmerkaam    ge- 
macht wird. 

HievoD  ist  der  Amtsarzt  nit  dem  Auf- 
trage in  Kenntnis  zu  eetzen,  den  beiQglicben 
Schul  beb  Orden  ia  Bcbulbjgieniacben  Fragen 
jederzeit  aoviel  ala  möglich  an  die  Hand  ea 
geben  und  in  allen  einachlKgigen  Angelegen- 
beiten  auch  mit  dem  Beiirkasehulinspoctor  das 
Einvernehmen  zu  pflegen. 


*)  In  diasem  Erlausdes  k.  k,  MiniBteriums  d«i 
Innern  wurden  Über  Wunsch  des  k.  k.  Minialerianu 
fQr  CuUuB  und  Unterricht  alle  paliliacben  Lnndea- 
stellen  aufgefordert,  zu  veranlasiBn,  daas  aeitena  der 
potitisoheit  Behörden  I.  Instani  den  Bezirksacbal- 
behUiden,  beziehunga weise  den  BezirksBcbalinnpec- 
toren  alle  jene  Nummtiiii  dieser  Wochen scbrifi, 
welche  Aufsätze  oder  Mittheil  an  gen  über  schul - 
hygienische  Fragen  enthalten,  zur  Einsichtnahme 
miigetheilt  werden. 


Rechtsprechung. 

Verweigerung  des  Gewerbescheines,  bezielinngsneise  der  Conccssion 
znm  Betriebe  des  Zatmtecbnikergewerbes. 

des  Verwaltung sgericbCefaofes  vom  9.  Mfirz  1898,  Z.  1274. 

ungflgericbtshof  hat  über  die  Beschwerde  des  I.  G.  in  K.  gegen  die 
Minialeriuma  des  Innern  vom  18.  September  1896,  Z.  24803,  betreffend 
e wer hescb eines,  sowie  der  CoQcesaiou  zum  Betriebe  des  Zahntecbniker- 
).  MSra  1898  durchgeführten  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung,    £u 

ird  ala  unbegründet  abgewiesen. 

Entacheidungsgvünde: 
brer  wurde  mit  dem  Erlasse  des  Ministeriums  des  Innern  vom  18.  Septem- 
Bealütigung  der  unterinstandichen  Entscheidungen  die  Anarertigung 
nie  die  Verleihung  der  Concesaion  zum  Betriebe  dea  Zahntechniket- 
Ewar  die  Ausfertigung  des  Gewerbescheines  unter  Hinweis  auf  die 
n    20.  MSrz    1892,    R.  G.  Bl.  Nr.  55,    die  Verleihung    der  CoDcesaion 
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deabalb  verweigert,    weil    er    die    Dach    der  citirten  Verordnung    zum    Betriebe    des    Zahn* 
Ikergewerbes  vorgeschriebene  Befilhigung  niöht  nachgewiesen  hat. 
Die  Beschwerde  behauptet  dagegen,  dass  der  Bef&higungsnachweis  für  das  Zahntechniker- 
werbe von  dem  Beschwerdeführer    nicht    zu    erbringen  sei,    weil  derselbe    auf  Grund  des  6e- 
beflcheines  der  Bezirkshauptmannschaft   T.  in  Böhmen  vom    10.  Juli  1883,  Nr.  105,    dieses 
everbe  betrieben,  dasselbe  sodann  im  Jahre  1885  und  weiterhin  in  W.  in  Kärnten  nach  dort 
itrhaltenem    Gewerbescheine    ausgeübt   habe    und    mit   dem    Erlasse  des    k.  k.  Ministeriums  des 
nem  vom   17.  Juni  1888,  Z.  10791,  auf  Grund  Allerhöchster  Entschliessung  unter  ausnahms- 
veiser  Geatattung  der  Vornahme  gewisser  zahnärztlicher  Functionen  das  Becht  des  Beschwerde- 
föbrers  zur  Ausübung  des  zahntechnischen  Gewerbes  anerkannt  worden  sei. 

Aus    den    der  Beschwerde    in  Original    beiliegenden    Documenten    ist  Folgendes    zu    con- 
itatiren : 

I.  G.,  nach  M.  in     Ungarn  zuständig,  erhielt,  nachdem  ihm  mit  dem  Erlasse  der  böhmi- 
schen Statthalterei  vom  2.  Juli  1883,  Z.  40872,  die  Zulassung  zum  selbständigen  Betriebe  der 
Zahnteehnik    in  M.  bewilligt  worden    war,    den    Gewerbeschein    der  Bezirkshauptmannschaft  T. 
TOD  10.  Juli  1883,  Nr.  105,    zum  Betriebe    der  Zahntechnik    in    der  Curstadt  M.   und  hat  da- 
selbst dieses  Gewerbe  bis  zu  seiner  im  Jahre  1885  erfolgten  Uebersiedlung  nach  W.  ausgeübt, 
lieber   die    Berechtigung    des    Genannten    zu    der   thatsächlich  vom    Jahre  1886  bis  Ende  des 
Jahres  1888  stattgehabten  Ausübung  desselben  Gewerbes  in  W.    liegt    ein  besonderer  Gewerbe- 
•chein  nicht  vor.     Durch  den  der  Beschwerde    beiliegenden  Erlass    der    kämtnerischen   Landes 
'  regierung  vom  23.  Juni  1888,  Z.  7116,  ist  aber  nachgewiesen,  dass  dem  I.  G.  mit  dem  Erlasse 
li  des  Ministeriums   des  Innern  vom  17.  Juni  1888,  Z.   10791,    im  Grunde    der   mit  Allerhöchster 
}  EntSchliessung    vom    9.  Juni  1888    ertheilten  Ermächtigung  nebst  dem  ihm  schon  zukommendei^ 
i  Rsehte    des    Anfertigens    künstlicher   Zähne    und    des    Handels    mit   denselben  auch    deren  Zu- 
-  ummenstellung    zu    künstlichen    Gebissen    und    das    Abdrucknehmen    im    menschlichen    Munde, 
dann  die  Beseitigung  kranker  Zähne    und    das  Plombiren  derselben,    jedoch    unter    Verbot    der 
Anwendung    der  Narkose    in    dem    bisherigen  Sitze    seines  Gewerberechtes,    nämlich  in  W.  aus- 
oahjnsweise  gestattet"  wurde.     Nachdem  sodann  I.  G.  sein  Gewerbe  in  W.  im  December  1888 
zurückgelegt  hatte,    wurde    ihm  mit    dem    Erlasse    der    oberösterreichisohen    Statthalterei    vom 
}    20.  Mai    1890,    Z.    7340,    in  Rücksichtnahme   auf   den    oberwähnten  Erlass  des    k.  k.  Ministe- 
riums des  Innern  von  17.  Juni  1888,  Z.  10791,  ausnahmsweise  die  Ausübung  der  zahnärzt- 
lichen Praxis  auf  die  Dauer  der  Cursaison  1890  im   Bade  H.    gestattet  und    mit   dem    Erlasse 
derselben    Behörde  vom  6.  September  1890,  Z.  13052,  ausnahmsweise  die  Bewilligung  zur   Aus- 
übimg  der  zahn  technischen  Praxis  mit  den  mit  dem  Erlasse    des    Ministeriums    des    Innern 
vom    17.  Juni   1888,    Z.  10791,    erweiterten  Befugnissen    für    den  Standort    in  K.  und   für  die 
Dauer  von  3  Wochen  ertheilt.    Seitdem  hat  der  Genannte  theils  wegen  Krankheit,  theils  wegen 
Abweisung    seiner   bezüglichen   Gesuche   seitens  der   Behörden  die  Zahntechnik  nicht  mehr  aus- 
geübt. 

Ein  Lehrzeugnis,  sowie  ein  Arbeitszeugnis  über  eine  6jährige  Verwendung  als  Gehilfe 
in  dem  Gewerbe  der  Zahntechnik,  hat  der  Beschwerdeführer  nicht  beigebracht,  und  da  somit 
der  im  §  3  der  Ministerial Verordnung  vom  20.  März  1892,  R.  G.  Bl.  Nr.  55,  vorgeschriebene 
Beföbignngsn  ach  weis  mangelt,  so  kann  es  sich  nur  um  die  Frage  handeln,  ob  durch  die  Vor- 
stehend angeführten  Belege  dargethan  ist,  dass  der  Beschwerdeführer  bei  Eintritt  der  Wirk- 
samkeit der  vorcitirten  Ministerialverordnung  auf  Grund  der  Gewerbeordnung 
zum  Betriebe  des  Zahntechnikergewerbes  berechtigt  gewesen  sei? 

Diese  Frage  muss  verneint  werden.  Denn  mit  dem  Erlasse  der  böhmischen  Statthalterei 
vom  2.  Juli  1883,  Z.  40872,  ist  dem  Beschwerdeführer  oifenbar  nur  die  für  ihn  als  Ausländer 
im  Sinne  des  §  8  der  Gewerbegesetznovelle  vom  15.  März  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  39,  erforder- 
liche Zulassung  zum  Betriebe  der  Zahntechnik  in  M.  bewilligt  und  mit  dem  Gewerbescheine 
der  Bezirkshauptmannschaft  T.  vom  10.  Juli  1883,  Nr.  105,  nur  seine  Berechtigung  zur  Aus- 
übi  g  des  Gewerbes  der  Zahntechnik  in  der  Curstadt  M.  bescheinigt  worden.  Diese  auf  die 
gei  jinte  Stadt  beschränkte  Gewerbeberechtigung  ist  durch  die  Uebersiedlung  des  Beschwerde - 
^l  ers  nach  W.  in  Kärnten  im  Jahre  1885  im  Sinne  des  §  43  der  citirten  Gewerbegesetz-  ' 
no  *Ile^  wonach  die  Uebersiedlung  in  den  Bezirk  einer  anderen  Gewerbsbehörde  als  die  Be- 
gri  iduDg  eines  neuen  Gewerbes  anzusehen  ist,  erloschen.  Ebenso  ist  die  Gewerbeberechtigung 
^^  Beschwerdeführers  im  Bezirke  W.,  welche  durch  einen  von  der  dortigen  Gewerbebehörde 
>Bi  estellten  Gewerbeschein  nicht  nachgewiesen  ist,  aber  aus  der  Bestätigung  der  Bezirkshaupt- 
^  uschaft  W.,  dass  I.  G.- daselbst  sein  Gewerbe  im  December  1888  zurückgelegt  habe,  ge- 
^ol  irt  werden  muss,    durch    eben  diese  Gewerbezurückleguog    erloschen.     Dem  stand  auch  der 
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a  Innero  vom  IT.  Juni  188S,  Z.  10T91 

ftu  9  nah  ms  weiser  Qeststtung  der  Vorn: 
'tfs  Menactien  auch  thalEäcblich  dns  dem 
rligena  künstlicher  ZShne  und  dts  Hand 
«  AoerkeDiiuD;;  nur  &uf  die  durch  die  . 

im  Bezirke  W.  erlangte  Berechtiguof 
>eziebeD,  daher  ia  ohigem  Miniaterialer 
»odeD  Allerhöchsten  EntgchliesauDg    die 

Zahntechnik  umaoweniger  gelegeu  ist,  : 
r  dieses  Bewerbe  nicht  erforderlich 
alge  der  Geiverbezu  rück  legung  bat  aber 
ing  verloieo,  so  dasB  aus  obigetn,  auf  d 
ioden  Erlaase  des  Ministeriuma  des  Innern  ( 
:triebe  dea  Generbea    der  Zahntecbnik  n 

Weise  gefolgert  werden  kann.  Die  E; 
1890,  Z.  7340,  und  vom  7.  September 
Vage  völlig  bedeutungslos,  da  mit  den: 
id  auf  genau  beschränkte  Dauer  währen 
Praxis,  beiiefaungstTeise  die  Aualibung  di 
lerationen  auanahms weise  geatattet  wurd< 
lescfa Werdeführer  nach  der  Zurücklegun 
ier  Wirksamkeit  der  oben  citirten  Mii 
g  dieses  Gewerbes  auf  Grund  der  Gewt 

dem  Eintritte  der  Wirksamkeit  der 
Zahntecbnik,  ineoferne  dieselbe  nicht  i 
I  Berechtigten  ausgeübt  nird,   unter    die 

durch  die  Anmeldung  des  Gewerbes  ■ 
;  der  Ausfertigung  des  Gewerbeach  eines 

der  angefochtenen  Entscheidung  wegi 
eigerung  der  Conceesion  lU  dem  Betri 
veideführer  auf   die   Beatimmung  des    § 

bei  der  Uebersiedlung  in  den  Bezirk  i 
»n  Beföbigung  nicht  von  Neuem  zu  foi 
dea  Jafarea  1888  die  Berechtigung  zui 
mehr  besitzt,  somit  die  angestrebte  A 
lg  auEUsehen  iat,  und  well  anderseits  s 
n  der  wiederholt  citirten  Ministerialvero 
[le  Befähigungsnachweis  nicht  erforderlicl 

die  angefochtene  Entscheidung  auch  in 
d  war  die  Beschwerde  ala  unbegründet 


sanitäre  Verhältnisse  und  Ver 

ind  MaaHBnahmeii   gegen  dieselbe.  Tür) 

via  Pirfieus  eintreffende  Keisende    einer 


In  der  Woche  vom  8.  bis  14.  Mai  « 
sobachlet,  und  zwar  in  Aleiandrie 
1  (0),  im  Diatricte  Magagha,  Provi 
1  (l),  im  Diatricte  Tukh,  Provinz  G 
.  c  h  m  u  n  der  Provlns  Menufich  3  (S), 
dnz  Minieh,   9  (4). 

351.)  In  Bombay  aind  in  der  Woul 
608  Todesmile,  in  Calciitta  in  der 
vom  12.  bis  18.  April  135  Todeamile 
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BritMch-OstxifHlca,    (S.  251.)    Vom    3.    bis    12.  Mai    wurden    3  neue    Erkrankangen 
Todesfall  an  Pest  verzeichnet.  »., 

CapstacU.  (S.  240.)  In  Port  Elizabeth  sind  in  der  Woche  vom  13.  bis  19.  April  1,";.:^ 
der  folgenden    am  26.  April  abgelaufenen  Woche  3  neue  Erkrankungen  beobachtet   werd^«^j^V 

Australien,   Neu-Südwales.    In  Sydney    (S.  251)  wurden  in  der  Woche  vom  28.  Wi^^^i 
29.  MSrz   12  Erkrankungen  und  4  Todesfälle  angezeigt. 

Queensland.  (S.  251.)  In  der  Woche  vom  16.  bis  22.  März  sind  4  neue  Erkrankungeiiv'i^ 
(3  in  Brisbane  und  1  in  R  o  s  e  w  o  o  d),  in  der  folgenden  am  29.  März  abgelaufenen  Woche  f,^.^ 
3  Erkrankungen  und  1  Todesfall  (in  Brisbane)  constatirt  worden.  i^tl/ 

Brasilien.    Zur  Hintanhaltung  der  Einschleppung  der  Pest  aus  Buenos  Ayres  (S.  226)  bat 
£e  Föderal regiemng  am  20.  April  1.  J.  folgende  Anordnungen  getroffen:   1.  Stadt  und  Hafen  von 
Buenos  Ayres  sind  als  pestverseucht,  die  übrigen  Häfen  Argentiniens  am  La  Plata  und  Parana« 
flatse  als  pestverdächtig    zu  behandeln.    2.    Die  Einfuhr    von    infectionsverdächtigen  Waren    ist 
verboten.    3.  Schiffe  aus  den  verseuchten  oder  verdächtigen  Häfen    haben    sich    in  Ilha  Grande 
der    Desinfection    zu    unterziehen,    welche  je    nach    den  Gesundheitsverhältnissen,    die  während    -'ßj 
der  Fahrt   an  Bord    des  Schiffes  bestanden    haben,    verschieden    sein    wird.    4.    Schiffe,    welche 
einen  Pestkranken    an  Bord  hatten    oder  mit  einem  solchen  .eintreffen,    sind  einer  zehntägigen 
Qoarantaine,  gerechnet  vom  Tage  des  letzten  Falles,  zu  unterwerfen.  5.  Die  Einfuhr  von  Mehl 
aus  Argentinien  ist  nur  in  Fässern  gestattet.    6.    Weizen    in  offenen  Ladungen    darf   nur    dann 
«agelassen  weiden,  wenn  derselbe  in  den  Häfen  der  Provinzen  Santa  Fe,  Corrientes  und  Entre 
Rk>3  am  Paranaflusse    im  Norden  des  Hafens  von  Collastine  (einschliesslich)  eingeschifft  wurde. 
1.  Schiffen  aus  verseuchten  und  verdächtigen  Häfen    ist  das  Arbeiten  während  der  Quarantaine, 
möglichst  zu  erleichtern. 

Dentsches  Reich.  Genesungshänser.  Im  Auftrage  des  Ausschusses  des  deutschen  Aerzte* 
vereinsbondes  hat  Hofrath  Dr.  W.  Mayer  in  Fürth  von  den  Ergebnissen  seiner  Erhebungen 
aber  den  gegenwärtigen  Stand  der  Genesungsheime  im  Reiche  dem  29.  deutschen  Aerztetäge 
einen  Bericht  erstattet,  aus  welchem  zu  entnehmen  ist,  dass  102  grössere  und  kleinere  solche 
Anstalten  bestehen.  Von  diesen  sind  8  kleine  für  die  eigene  Benützung  von  Schwester-  und 
Diakonissenhäusern,  4  für  das  Militär  bestimmt.  Die  anderen  90  vertheilen  sich  in  folgender 
Weise:  Preussen  32,  Sachsen  16,  Bayern  9,  Freie  Städte  8,  Württemberg  5,  Reichsland  4, 
Btden,  Hessen,  Braunschweig  je  3,  Sachsen-Weimar-Eisenach,  Reuss  j.  L.  je  2,  Mecklenburg, 
Waldeck  und  Lippe  je  1. 

Die  Anstalten  nehmen  Reconvalescenten  nach  schweren  acuten  oder  chronischen  Krank- 
heiten, Personen,  welche  durch  grössere  Operationen  geschwächt  sind,  chronische  Kranke,  welche 
der  Landluft,  Ruhe  und  einer  guten  Ernährung  zur  Besserung  und  Erlangung  der  Arbeits- 
fähigkeit bedürfen,  auf.  Bedingung  der  Aufnahme  ist,  dass  keine  besondere  Wartung  und 
Pflege  und  keine  besondere  ärztliche  Behandlung  mehr  nöthig  ist.  AuFgefchlosEen  sind  be- 
stehende schwere  Krankheiten,  Epilepsie,  eckelerregende,  ansteckende  und  Geisteskrankheiten, 
AlkoholismuB,  in  den  meisten  Anstalten  auch  Lungentuberculose.  Für  Kranke  letzterer  Art 
sind  die  Lungenheilstätten  bestimmt.  Diese,  sowie  die  Seehospize,  WöcbDerinnenheime,  Anstalten 
für  Rinder  sind  unter  die  Genesungshäuser  nicht  einbezogen.  Letztere  wurden  errichtet  von 
stidtischen  Verwaltungen,  von  religiösen  Genossenschaften,  von  Stiftungen,  von  eigenen  Recon- 
Talescentenvereinen,  Versicherungsanstalten,  Kranken-  und  Fabrikscassen. 

Einzelne  Anstalten  sind  während  des  ganzen  Jahres,  andere  nur  während  der  guten  Jahres- 
zeit geöffnet.  Der  Belegraum  schwankt  zwischen  6  und  440  Betten,  die  Frequenz  der  Anstalten 
(soweit  hierüber  Angaben  vorliegen)  zwischen  27  und  629,  der  Gesammtbelegraum  zählt  nahezu 
oS'^O  Betten.  Die  Dauer  des  Aufenthaltes  der  einzelnen  Personen  ist  sehr  verschieden,  3 — 4  Wochen 
bif  i\ber  2  Monate. 

In  Einrichtung  und  Ausstattung  der  Anstalten  ergaben  sich  gleichfalls  sehr  grosse  Unter- 
kI  de.  Nach  den  Mittheilungen,  welche  dem  Berichterstatter  nur  von  einem  Theile  der  An- 
stf  m  zugiengen,  bewegten  sich  die  Baukosten  per  Bett  berechnet,  zwischen  circa  1000  und 
äC  »  Mark.  Die  im  Bau  begriffenen  4  Heilstätten  der  Landes- Versicherurgsanstalt  Berlin  zu 
B<  itz  mit  440  Betten,  deren  Erweiterung  auf  das  Dreifache  vorgesehen  ist,  kosten  7'/>  Mil- 
li(    n  Mark. 

Hinsichtlich  der  Eigenkosten  des  Betriebes  der  Anstalten  liegen  alle  umfassende  An- 
gt    1  nicht  vor.     Soweit  bekannt,    beziffert    sich   der  Gesamm taufwand   per  Kopf  und  Tag  auf 
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Vermischte  Nachrichten. 

Behandlnng  der  zn  Doctoren  der  gesammten  Heilkunde  zn  promoTir« 
Staateangehfirigen.  In  Nr.  43  dee  Jahrganges  Jflül  d.  Bl.  (S.  456)  wurde 
DecBDut  einer  mediciniBcheo  Facuität  ergangenen  Erlasse  dee  k.  k.  UinUtt 
und  Unterricht  vom  23.  August  1901,  Z,  24995,  Mittheilung  gemacht,  lant  we 
zwischen  beiden  Staatsgebieten  dor  üsterreicbisck-ungariscbea  Monarchie  bezi 
seiligen  Auorkennung  der  me die  inia eben  Doctordiplome  und  der  biorauf  gi 
berecbtigung  geübte  Reciprocität  gemäas  Miniaterial Verordnung  vom  30.  Angu 
Nr.  150,  aufgehoben  erscheint  und  den  eu  Doctoren  der  geaammteD  Heilkund 
Universitäten  su  promovirendeu  ungarischen  Staatsangehörigen  der  im  Ni 
k.  k.  Ministeriums  fitr  Cultus  und  Unterricht  vom  24.  September  1854,  Z.  1 
bene  Revers  abzufordern  ist. 

Mit  Erlass  des  k.  k.  MiniBteriums  fQr  Cultus  und  Uu 
ST.  März  d.  J.,  Z.  8119,  ergingen  mit  dem  vorerwähnten  Erlasse  ideutisc 
die  Decanate  der  Übrigen   medicinlschen  Facultäten. 

Steiermark.  Amtsärztliche  Kcviaionen  anlässlich  der  Bozirkabereisnnj 

den  Amtsärzten  bei  den  anlSsalich  ihrer  Bezirkabereiaungen  vorzunehmenden  et 
alle  wichtigen  Ohjecta,  auf  welche  dieselben  ihre  Aufmerksamkeit  zu  richten 
nen,  hat  die  k.  k.  Statthalterei  in  Steiermark  im  veifloseenen  Jahre  Dcucksorl 
in  welchen  die  Hauptgruppen  der  in  jeder  Gemeinde  zu  besichtigenden  Objecti 
banden   sind,  angeführt  sind. 

Gegenstand  der  Bevisien,  über  welehe  vom  Amtsarzte  in  jeder  Gern 
Protokoll  aufgenommen  wird,  sind; 

Verbauung,  Wasserversorgung;  Lebensmittelpolizei 
der  Abfallstoffe:  Canäle,  Sammel-  und  Sickergruben,  Dilugerstätten, 
Verpflegsstation;  Abwehr  in fectieserKrankheiten:  Isotirlo 
Apparate,  'Mittel,  -Diener,  Tragbahren  etc.;  Besorgung  des  Sanitätsdi 
beschau,  Hebatnmenwesen  und  Entbindungsanstalten;  Apotheken  mit  Ein 
apotbeken  und  Nothapparate,  Gift-  und  KrSulerbandel;  Heil-  und  Humanit 
Kranken-,  Siechen-,  Armenhäuser,  Gesundbrunnen;  Armenpflege;  sai 
bUcher;  Arreate;  Friedhofe  und  Leicbenkammern;  Schulen,  E 
Kindergärten  etc.;  I  n  d  ua  t  r  i  e-  undGewerbeanlagen;  Badeanstalten,  E 
fabriken,  Färbereien,  Fleischereien  (Fleischbeschau),  Gaatwirthschaflen  (Flaachi 
druckapparalc),  Gerbereien,  Glasfabriken,  Papier-  und  Gel  lu  lose  fabriken,  S 
Waaenmeistereien  und  Aaaplätza,  Zun dhülzcben fabriken  u.  s.  w.;  dann  Arl 
Wohl  fahrteeinrich  tun  gen  bei  diesen  Betrieben. 

Stand    der   Blattern    und    des  Fleckt^phaa.     Nach    den     in    der    Zi 

27.   Mai  I.  J.  beim  Ministerium   des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  nei 
Blatternerkrankungen  in  Oberösterreich,   im  politischen   Bezirke 
Au,  Gemeinde  Wejer-Land  1. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bi 
czany:  Maniawa  3;  Brody:  Boralyn  4,  Ponikwa  1,  Zalozce  3;  Buczac 
Stadnica  ad  Jledwedowce  Ö;  Czortkow:  Wygnanka  1;  Drohobycz:  Gajt 
denka:  Czernelica  28,  Zukow  1;  Ilusiatyn:  Krogulec  2;  Jaworow:  Jazo 
biany  3;  Kaluaz:  Siwka  wojniloffska  4,  Sloboda  rüwninnska  3;  Kolomea 
Mo^ciska:  Laazki  go^cincoire  1;  Nadworna;  Nadworna  1,  Tarnowica  lesna 
seredkiewicz  2,  Wulka  mazowiecka  2;  Stanislau:  Dorohow  4,  Kolodzit 
Sambor  3;  Tarnopol:  Obarzance  2,  Ihrowica  2,  Zarudiie  2;  Tiumacz:  1 
kow  2,   Winograd  ü;   Wadowice:  Targanica  2. 
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Assanirungsfortscliritte  in  OesterreicL 

A.  Wasserversorgung.^) 
Steiermark. 

In  Steiermark  sind  auf  dem  Gebiete  der  centralen  Wasserversorgung  sehr  be- 
achtenswerthe  Fortschritte  zu  verzeichnen.  Nach  einem  Berichte  der  Statthalterei  in 
Graz  sind  in  diesem  Verwaltungsgebiete  seit  dem  Jahre  1896  bis  zum  Schlüsse  des 
Jahres  1901  26  öflFentliche  und  ungefähr  150  private  Wasserleitungen  neu  errichtet 
und  29  öffentliche  und  nahezu  250  private  Leitungen  erheblich  verbessert  worden. 
Auch  wurden  innerhalb  dieses  Zeitraumes  nahezu  9Ü0  Brunnen  neu  hergestellt  und 
gegen  1300  bestehende  Brunnen  reconstruirt. 

Nähere,  zum  grösseren  Theile  den  Inspectionsberichten  des  Landes-Sanitäts- 
inspectors  Dr.  L.  Possek  entnommene  Mittheilungen  liegen  vor  über  die  neu- 
errichteten Wasserleitungen  in  Marburg,  Frohnleiten,  Kapfenberg,  Thörl,  Liezen, 
Neumarkt,  Neunersdorf-Leoben,  Niclasdorf,  St.  Peter-Freienstein,  Kalwang,  Wildon 
und  Ehrenhausen,  über  die  Erweiterung  der  Grazer  Wasserwerke  und  über  die 
Reconstruction  der  Wasserleitung  in  Irdning. 

1.  Die  Tiefquellenleitung  in  Marburg.  Der  namhafte  Aufschwung 
W€  ihen  diese  Stadt,  die  zweitgrösste  Steiermarks,  in  Bezug  auf  räumliche  Aus- 
de  nung,  Zunahme  der  Bevölkerung  (von  1890—1900  um  mehr  als  247o»  Ein- 
wc  inerzahl  im  Jahre  1900  saramt  Militär  25.844)  und  wesentlich  auch  in  Beziehung 
au  Industrie  und  Gewerbe  erfahren  hat,  Hess  die  Errichtung  einer  centralen  Wasser- 
te sorgung  an  Stelle  der  bisher  benützten,  zumeist  weder  unbedenklich  gelegenen, 
DO  ^»  einwandfrei  hergestellten  Pumpbrunnen  immer  dringlicher  erscheinen. 


*)  Siehe  auch  Nr.  15,  16,  17,  18,  20,  21  u.  22  d.  Bl. 
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ie  anfäDglichen  BestrebiingeQ,  in  den  benachbarten  QuelleDgebi 
acherngebirge  genügend  Wasser  für  eine  Druckleitung  zu  fii 
geringen  Ergiebigkeit  der  zu  Gebote  stehenden  Quellen,  theili 
nässig  hoben  Kosten  der  Ablösung  bestellender  Wasserrechte 
wurde  die  Frage  der  Wasserbeschaffung  aus  dem  Grundwasser 
dlich  von  Marburg  gelegenen  Roth  weiner  fei  des  in  Berathung 
im  niederachlagaarmen  Winter  von  1899  auf  1900  durchgeführten  Me« 
:  Ergiebigkeit  gesichert,  und  die  che miseh- bakteriologische  Untersucbmil 
en  Eignung  zu  Genusszwecken  erwiesen  hatte,  der  Firma  Rump  ff 
eher  ein  bezügliches  Project  ausgearbeitet  worden  war,  im  Somnifli 
ler  neuen  Wasserleitung  übertragen.  Noch  im  Herbste  desselben 
I:  dem  Baue  des  Brunnenschachtes  und  des  Reservoirs  und  zugleici 
gung  der  Robrstränge  begonnen,  und  im  folgenden  Jahre  wurdi 
i  geführt. 

1  der  Gemeinde  Eotbwein  gelegenen,  von  der  Stadt  angekauften 
,s  von  der  Triester  Reichsstrasse  nnd  von  Aufdämmungen  dec 
mgrenzt  wird,  befindet  sich  inmitten  eines  Sehutzrayons  von 
^eter  tiefe  Pumpenschacht  und  der  21  Meter  tiefe  Wasser- 
er  mit  ellipsenförmigem  Querschnitte,  einem  Längsdurchmesser 
1  einem  Querdurchmesser  von  35  Metern,  letzterer  mit  einem  Durcli- 
[etern  im  lichten  —  bei  einer  Wandstärke  der  Betonmauerung  voa 
Wasserschaclit  ist  vollständig  abgeschlossen  und  nur  durch  das 
zugängig. 
Pumpenschachte  baut  sich  das  Maschinenhaus  auf,  in  welchem 
linen  mit  einer  Leistungsfähigkeit  von  je   55  Secundenlitera   aufgeH 

bare  Ergiebigkeit  dieser  Pumpstation  wurde  mit  4800  Cbm] 
rechnet,  welcher  mit  Rücksicht  auf  die  derzeit  noch  bestehenden 
I  vorläufiger  Bedarf  von  1100  Cbm  entgegensteht.  Bei  Inanspruch- 
Lilern  per  Kopf  und  Tag  würde  sich  derselbe  gegenwärtig  auf 
teilen. 

'umpstation  lüfart  die  gusfeisern e  Hauptrohrleitung  längs 
le  in  einer  Tiefe  von  1-6  Metern  zur  Stadt,  und  zwar  zunächst 
Robrlichte  von  350  Mm;  am  rechten  Drauufer  theilt  sich  dieselbe 
von  welchen  der  eine  längs  der  alten  ReichsstrassenbrUcke,  der 
Drausteges  auf  Verstärkungspfeilern  die  Drau  übersetzt.  Die  Rohre 
der  Brücke  mit  Korkplatten  umhüllt,  in  Gipsbrei  gebettet  und 
rer  schalt, 
wird  einerseits  unmittelbar  vom  Hauptstrange  in  die  Häuser, 
es  hier  nicht  aufgehraucht  wird,  in  das  Reservoir  auf  den  nord- 
ladt  gelegenen  Calvarienberg  in  der  Gemeinde  KaHachovin  ge- 
and  der  Pumpen  tritt  von  diesem  Reservoir  sofort  in  demselben 
auf  des  Wassers  zum  slädtischen  Vertheilungsnetze  ein,  welches 
einem  namhaften  Drucke  steht. 

,  wo  die  Gusseisenrohre  gleichfalls  durchwegs  mindestens  1'6  Meter 
a  gegenwärtig  rund  600  private  Ausläufe  versorgt,  und  befinden 
Unterflur-  und  20  Oberflurhydranten.  Die  Hausleitungen  sind  aus 
liedeeisen-  oder  geschwefelten  Bleirohren  hergestellt, 
liger  Umgebung  ganz  aus  Betoamauerwerk  zweififcherig  erbaute 
einen  Fassungsraum  von  1200  Cbm;  dessen  Sohle  liegt  42-6  Meter 
■tze  und  58  Meter  über  der  Sohle  des  Wasserschachtes. 
;re  Sorgfalt  erforderte  die  Rohrlegung  durch  den  Hohlweg  vom 
Reservoir,    da  dieser   Weg   bei  Regengüssen    grosse  Wassermassen 
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rt,  und  Auswaschungen  des  Erdreiches  und  anderseits  auch  Verunreinigungen  des 

teren    durch    die    Abfallßtoflfe   der   benachbarten    Gehöfte    zu    befürchten    waren. 

musste    daher   das  Hauptrohr   auf  Betonklötzen    allseits    1'60  Meter   tief  in    die 

itenwand   des  Hohlw^eges  gelagert,  und  dieser  nach  Art  der   Wildbachverbauungen 

ulirt  werden,  wodurch  die  nöthige  Sicherung  gewonnen  wurde. 

Die  Entfernung  der  Pumpstation  von  der  Stadt  beträgt  2200  Meter,  jene 
( des  Reservoirs  von  ihr  2000  Meter,  die  Gesammtlänge  der  Druck-  und  Vertheilungs- 
j  }eitung  (ohne  Hauseinleitungen)  gegenwärtig  3600  Meter. 

Das  Wasser  ist  klar  und  wohlschmeckend  und  hat  beim  Brunnen,  wie  in 
der  Stadt  die  stets  gleiche  Temperatur  von  9*5^  C.  und  eine  Härte  von  9*^. 

Der  Wasserverbrauch  wird  mittelst  der  von  der  Firma  Eduard  S  c  h  i  n  z  e  I  in  Wien 
gelieferten  Wassermesser  abgelesen;  das  Wasser  wird  nach  der  gesetzlich  ge- 
nehmigten Wasserordnung  um  den  Betrag  von  20  A  per  Cubikmeter  abgegeben. 

Das  Personale  des  Maschinenhauses  besteht  aus  einem  Heizer,  einem  Monteur 
und  einem  Wärter;  die  Arbeitszeit  der  Maschinen  dauert  gegenwärtig  täglich  5  bis 
6  Stunden. 

Die  Kosten  der  Herstellung  beliefen  sich  fiuf  rund  1,200.000^7. 

2.  Die  Trink-  und  Nutz  Wasserleitung  in  Frohnleiten,  Bezirk 
Graz-TJmgebung.  Für  die  Versorgung  des  genannten  Marktes  mit  Trink-  und  Nutz- 
waaser  wurden  mehrere  Quellen  an  den  Abhängen  des  Hochtrötsch  erworben,  von 
wekhen  vorläufig  vier,  und  zwar  zwei  » Waldhan slquellen«,  die  »Waldfranzlquelle« 
und  die   »Birnbauernquelle«  gefasst  worden  sind. 

Diese  Quellen  liegen  310 — 351  Meter  über  dem  höchsten  Punkte  des  Marktes,  circa 
35  Km-  von  demselben  entfernt,  in  stark  abschüssigem,  waldigem  Terrain,  und  ergeben 
nach  wiederholten  Messungen  zusammen  6'43  Liter  per  Secunde,  sonach  555552  Cbm. 
im  Tage,  wovon  vertragsmässig  täglich  150  Cbm  an  die  Wasserstation  Frohnleiten 
der  Südbahnlinie  Wien — Triest  abgegeben  werden,  so  dass  für  die  Versorgung  des 
Marktes,  der  rund  1200  Einwohner  zählt,  über  400  Cbm  verbleiben,  somit  per  Kopf 
und  Tag  durchschnittlich  338  Liter. 

Das  Wasser  hat  bei  den  Quellen  eine  constante  Temperatur  von  7*9 — 8^  C, 
ist  klar  und  wohlschmeckend  und  nach  dem  Ergebnisse  der  von  der  k.  k.  Lebensmittel- 
Untersuehungsanstalt  in  Graz  vorgenommenen  Analyse  als  Trinkwasser  vollkommen 
geeignet. 

Die  Quellen  sind  in  halbmeterdicken  Betonmauern  gefasst;  die  Brunnenstuben 
haben  eine  Grundfläche  von  1  Qm,  sind  1*7  Meter  hoch,  mit  Ueberlaufrohren  ver- 
Äehen  und  durch  Eisenthüren  mit  durch  Drahtnetze  geschützten  Luftlöchern  ver- 
schlossen. 

Die  drei  erstgenannten  Quellen    sind  in  einem    einzigen   Rohrstrange   vereinigt, 
der  anfUnglich,  von  den  Waldhanslquellen  ab,  einen  lichten  Durchmesser  von  50  Mm 
^      und  dann  nach  der  Einleitung  der  Waldfranzlquelle    einen   solchen  von  80  Mm    hat, 
I      während  der  um   einen  Bergabhang  herumgeführte  Rohrstrang  der  Birnbauernquelle 
(      einen  Dui-chmesser  von  60  Mm  aufweist. 

Die  beiden  Leitungen  werden  in  einem  in  gleicher  Weise  wie  die  Brunnenstuben  her- 
gp-tellten  Sammelkasten,  172  Meter  über  dem  Markte,  vereinigt  und  laufen  dann  in  einem 
ei  «igen  Rohrstrange  von  100  Mm  Durchmesser  zum  Reservoir,  welches  48  Meter 
ü  sr  dem  Markte  gelegen  und  gegen  900  Meter  von  demselben  entfernt,  ganz  aus 
S  impf  beton  in  Portland-Cement  hergestellt  und  mit  einer  Schieberkammer  ausgerüstet  ist, 
ii  welcher  alle  zur  Bedienung  des  Reservoirs  und  des  Druckrohrstranges,  sowie  des 
^  berlaufes  nöthigen  Schieber  leicht  zugänglich  sind. 

Die  beiden  Wasserkammern  des  Reservoirs  haben  eine  Grundfläche  von  je 
5  IQm,  eine  Höhe  von  2*85  Metern  und  sind  durch  einen  mächtigen  Erdaufwurt 
^    der  Einwirkung  der  Aussentemperatur  geschützt. 

23* 
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Reservoirs  dienen  drei  gnsseiaeme  Schlotte;  verachlosaen  üA 
e  eiseroe  Thüre.  j 

irt   ein.  Rohrstrang   TOD    125  Mm    DurctiineEser,   den    ßahni 

zur  Abzweigung  für  die  Wasserstation  der  Sudbaha  um 
dmesser  von  100  Mm  bis  zum  Vertheilungsnetze  des  Markteay 
.  der  Aerariaibrücke  in  einem  eigenen  Fubrungskasten  übe« 
ikasten  enthält  die  mit  Eorksteinen  sorglältig  isolirte  Leitui^ 

welche  Überdies  noch  in  Isolirmateriale  eingebettet  ainu 
Einäuss  der  Aussentemperatur  ausgeschlossen  erscheint.       1 

bei  der  MurbrUcke  ist  eine  Äblasestelle  für  die  Durcb-4 
»bracht.  4 

z  des  Marktes  ist  mit  Rohren  von  IOC,  80  und  50  MiM 
welche  dem  Toraussichtlichen  Wasserconsume   entaprechentLl 

ist  das  neue  Netz  an  das  schon  bestehende  der  alten,  nnn--^ 
tzten  Leitung  angeschloasen.  Die  GcBammtlänge  des  neuen-i 
ras    über    4300  Meter.      Die    Rohre    sind    durchschnittlicb  ] 

vaiger  Schadenfeuer  sind  10  Unterflurhydranten  mit   selbst-  J 
baut.     Am    höchsten    Punkte   des  Marktplatzes   besitzt  das  , 
Iruck  von  4*5  Atmosphären.    Behufs  Ausschaitung  einzelner 
iigneten  Stellen  Wasserac hieber  angebracht,   wodurch    auch 
■  erleichtert  werden. 

sind    aus   innen  und    aussen    asphaltirten  Gussröhren    her- 
nosphären  Druck  geprüft  sind, 
teht  seit  Ende  1901  in  Betrieb. 

tung  in  Kapfenberg,  Bezirk  Brück  a.  M.  Die  zahl- 
sich  bei  der  früheren  Wasserversorgung  des  Marktes  Kapfen* 
'andfrei  situirten,  noch  dem  steigenden  Bedarfe  genügenden 
itten  seit  Jahren  Anregung  zur  Herstellung  einer  Wasser. 
1  bedeutende  Kosten  jedoch  die  Gemeinde  allein  nicht  auf- 

)efind  liehe  Errichtung  des  B  rucker  Frachten  bahn  hof es  in 
;er  Wasserbedarf  am  leichtesten  durch  eine  mit  dem  Markte 
leitung  gedeckt  werden  konnte,  ermöglichte  die  Ausführung 
enen  Jahre. 

assera  war  in  erster  Linie  eine  mSchtige  Quelle  im  >Leim- 
n  einer  relativen  Höbe  von  50  Metern  über  dem  Markt- 
Kapfenberg  entfernt,  durch  eine  Qesteinspalte  aus  einer 
I  Tage  trat  und,  soweit  die  Beobachtungen  zurückreichen, 
n  Witterungs Verhaltnissen  stets  gleichmässig  klares,  frisches 
II. 

ler  sogenannten  >  Grube rquelle«  wurden  Felssprengungen 
Boferne  einen  sehr  unerwünschten  Erfolg  hatten,  als  sich 
1  Folge  eines  tiefer  dringenden  Risses  —  nach  stärkeren 
Braer  erst  4 — 6  Stunden  danach  Trübungen  des  Wassers 
desmal  auf  mehrere  Stunden  uuverwendhar  machten.  Diese 
raberer9tgemacht,alsdieQuelle  schon  in  Cementmauerwerk 
lahezu  vollendet  war.  Auch  die  Herstellung  eines  gleichfalls 
richteten  Klarbassins  schaffte  keine  genügende  Abhilfe. 
Einbruch  des  Oberflächenwassers  stattfindet,  konnte  unge- 
bisher  nicht  gefunden  werden.  Auch  die  Vermuthung, 
es  Quellwassers  durch  Eindringen  von  Bachwasser  aus  dem 


fita  Gebirgsthal  durcbziehenden  Bache  oberhalb  der  gefasBten  Que" 
^kennte,  bat  sich  nicht  bestätigt,  da  durch  Äbschluss  seitlicher  Kis 
iBachhettes  mittelst  CemeDtmauer Werkes  die  zeitweilige  TrUbang  ni( 
Ebenso  ergab  auch  der  Versuch,  die  Communication  durch  Färb« 
mit  Fuchsin  nachzuweisen,  kein  positives  Resultat 

Da  sich  oberhalb  der  Quelle,  wenige  hundert  Meter  entfern 
Bu^elassenen  Bergwerkes  befindet,  liegt  die  Möglichkeit  vor,  dass 
des  Wassers  durch  Zufluss  au8  dem  bei  Begengflssen  sich  mit 
Stollen  erfolgt,  welcher  anlSaslich  der  vorgenommeoeD  Sprengungen 
entatandeDen  Felsspalt  mit  der  Quelle  in  directe  Verbindung  gel 
konote.  Sollten  diesbezügliche  Nachforschungen  und  Vorkehrung« 
Bisse  fuhren,  so  wird  bedauerlicherweise  nichts  anderes  erübrigen,  al 
Quelle  ganz  anszu schalten,  da  die  von  anderer  Seite  empfohlene 
des  Bacbbettes  auf  mehrere  hundert  Meter  aufwärts  einerseits  sei 
slellungs-  und  Erhaltungskosten  erfordern,  und  anderseits,  wenn  w 
influss  vom  Bache  her  stattfindet,  mit  der  Beseitigung  desselben 
keit  der  Quelle  gewiss  namhaft  verringert  werden  würde. 

Schon  während  des  Baues  war  eine  zweite  Quelle,  die  sogen 

quelle«,  bei  der  bisher  noch  nie  eine  TrUbung  bemerkbar  war,  in  | 

von  der  vorangeführten,  rund  l'ö  Meter   unter  Terrain    in    einem 

Schachte  gefasst,  und  dieser  mit  einem  Ei  send  eck  el  abgeschlossen 

Eine    dritte    endlich,    die  »Starnbergerquellc'   wurde,   als    s: 

in   der    Gruberquelle  :  zeigten,    600  Meter   oberhalb   dieser,    glei< 

manerwerk    gefasst    and   mit   40  Mm    Gusseisenrohren    zu    dem   '. 

Von  letzterem  führt   ein  Rohrstrang  aus  Steinzeug,   in  welchen   e 

halb   auch  die    >  Strohmaier quell e  <  einmündet,    mit  einem  Gef^le 

and  einer    inneren    Lichte    von    200  Mm   zu   dem   Über  2  Km    ei 

Das    Reservoir   ist   in    einer  'relativen  Höhe  von  35  Metern 

»a  einem  Waldsaume   gelegen    und    mit   zwei    nach  Bedarf  geson 

Kammern    und   einer   Schiebervorkammer   versehen.      Es    hat   eii 

Ton  200  Cbm,  ist  ganz    in  Stampfbeton  hergestellt,  wird  durch  eii 

«ifwurf  vor  der  Einwirkung  der  Sonnenstrahlen  geschützt   und  du 

tilirt,  deren    Oeffnungen   durch    innere   und  äussere  Drahtgitter  v 

Eingang  ist  durch  eine  starke,  innen  mit  Holz  verkleidete  Eisenthüt 

Vom  Reservoir  laufen  GuaseiBenrobre    in    einer  Stärke  von 

I     Markte,  beziehungsweise  weiter  zum  Diembacher  Bahnhofe,    und 

■oanDrohre  mit  100  Mm  innerer  Lichte  zur  Badeanstalt  Steinerhoi 

Die  Qesammtlänge   der   Leitung   beträgt   rund   4600  Meter, 

derzeit   8  Secundenliter;    das   Wasser   ist    klar    und   wohlschmeck 

«tnr  B'S"  C. 

4.  Die  Wasserleitung  in  Thörl,  Gemeinde  ÄÖenz,  B 
iJie  sowohl  in  Bezug  auf  Menge,  wie  auch  auf  Beschaffenheit  uns 
Tereorgung  der  rund  OOOEinw.  zählenden  Ortschaft  Thörl  veranlasste  < 
''>*.  Pengg,  welche  in  den  letzten  Jahren  auch  das  zweite  grosse  Eiaei 
■Dgekauft  hatte,  eine  Wasserleitung  fUr  die  gewerkschaftlichen  Gebä 
Hinser  des  Ortes  herzustellen.  Für  diese  im  Jahre  1900  vollen 
Wurden  an  einem  Vorberge  des  Floning,  in  vollkommen  unbesi 
■"atdetein  und  stark  abfallendem  Terrain  3  Quellen,  deren  höchste  1 
(Jrwchaft  liegt,  in  cementgemauerten,  gut  verschlossenen  Kammern  ge 
^  nlbren  asphaltirte  Mannesmann  röhre  von  40  Mm  innerer  Lichte  und 
I  "*s  Wasser  zum  Reservoir,  welches  in  einer  relativen  Höhe  v< 
Tharl  liegt. 
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Das  Reservoir  hat   in  zwei   eiozela   ausschaltbaren  Kammerii   zosami 
Fassungsraum    von   90  Cbm,    ist   ganz   aus    Betonmauerwerk    hergestellt, 
ScbieberTorkammer  und  zwei  durch  Drahtnetze  geschützten  EntlUftungsscb 
gestattet. 

Vom  Reservoir  fahren  MaDnesmannrohre  mit  einer  inneren  Lichtung  vi 
in  einer  Länge  tob  822  Metern  das  Wasser  in  den  Ort,  beziehungsweise  in  die 
Werks-  und  Privathäuser.  An  die  Leitung  sind  5  Unterflurhydranten  angi 
es  werden  von  derselben  20  Brunnen,  darunter  ein  öffentlicher,  versorgt. 

Die  Gesammtlänge  der  Rohrleitung  beträgt  1136  Meter,  die  Ergiebi 
gefassten  Quellen  rund  62  Minutenliter. 

Daa  Wasser  wurde  im  hygienischen  Institute  der  Universität  Graz  i 
und  zum  Trinken  geeignet  befunden;  es  ist  klar  und  wohlschmeckend  ui 
den  Quellen  eine  Temperatur  von  6'25— 8"7*  C-,  im  Orte  Thörl  ziemlich  consts 

(Forlgeicn 


Sanifätsgesetze  und  Verordnungen. 


VeronlDnng  des  k.  k.  Jnstizministeriams 
vom  16.  Mai  1902, 

an     Bätnmtliche     Gerichte     nnd     Stnatsanwalt' 
Schäften, 

lielr«ir«n<l  die  vorlKnafe  FeaMlvIluiiK  den 
OeaapdhellisnstKMde»  Had  die  VemetaaaniiK 
Erkrankter  und  VerletsterlmStrarverratareB. 

An  Stelle  daa  JuvtizoiiQiateTialerUsBes  vom 
23.  September  1857,  Z.  19S96,  treten  folgende 
Vorschriften: 

1.  Gemäss  §§  132  und  452,  Z.  6  St.  P.  O. 
geschieht  die  FeBtetelluDg  des  Grades  einer 
Küvperbesehädigung  durch  EinTernebmang  von 
Sachverständigen. 

Hiedurch  ist  nicht  ausgeschlossen  und  es 
kann  eu weilen  geradeia  geboten  sein,  sich 
ziiuäcbst  eine  vorläufige  Auskunft  über  den 
Gi'sd  der  Beschädigung  eu  versohaffeD.  Es 
wird  dies  zutrefien,  wenn  es  nach  der  Anzeige 
zweifelhaft  ist,  ob  die  Zuständigkeit  des  Ge- 
rii^htshofes  oder  des  Bezirkagenchles  vorliegt 
oder  ob  die  Vernehmung  des  Verletzten  oder 
Krsnken  möglich  oder  wegen  vorhandener 
Lebensgefahr  dringend  geboten   ist. 

Die  Leitungen  der  Krankenanst alten  und 
die  behandelnden  Aerate  sind  verpflichtet,  den 
Gerichten  und  Staatsanwaltschaften  auf  deren 
Anfrage  eine  rorlaufige  Auskunft  über  den 
wahrscheinlichen  Grad  der  Verietsuug  oder  die 
Schwere     der     Erkrankung,     sowie     Qber     die 


Möglichkeit  oder  Dringlichkeit  der  1 
zu  ertheilen. 

Die    Einholung    dieser    Auskun 

mögliebst  einfachem,  die  Aerate  nie! 
dem   Wege   zu  erfolgen. 

Ks  macht  biebei  keinen  Unte 
die  Verletzung  oder  Erkrankung  i 
stand  des  Strafverfahrens  bildet,  odi 
selben  nur  in  mittelbarem  Zusammen] 

2.  Die  Vernehmung  eines  Verl 
Erkrankten,  der  nicht  in  der  Lai 
Gericht  zn  erscheinen,  kann  an  sich 
bestehender  Lebensgefahr  geboten  s« 
169,  252,  Z.  1  St.  P.  O.).  Liegt 
Zustand  weder  eine  bereits  vorher 
Aueknuft,  noch  ein  vorbei  abgege 
verständigengntachten  vor,  so  siui 
künfie  Qber  die  VernehmuQgsnbigke 
der  Vernehmung  selbst  zu  beschaff 
dies  nicht  nach  den  Umständen 
ausgeschlossen  ist.  Zu  diesem  Zwec 
behufs  der  gericbtsärstlicbeii  Unten 
weseuden  Sachverständigen,  und 
beiau ziehen  waren,  der  behandeln« 
befragen,  ob  die  Vernehmung  eiaei 
Nachtheil  für  den  zu  Vernehmende! 
ziehen  kann,  der  sonst  nicht  zu  et 
ob  und  inwieferne  der  körperliche  o 
Zustand  des  su  Vernehmenden  s< 
Würdigkeit  beeinträchtigt,  ob  ein  Ai 
Vernehmung   geboten    oder    räthlicl 
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UmstäQde  vorliegen,  welche  die  Beeidigung 
orderlich  machen  oder  ausschliessen  (§§  169, 
70,  Z.  5  St.   P.  0.). 

Findet  ein«  gerichtsärztliche  Untersuchung 
t  statt,  und  kann  auch  eine  Befragung  des 
!iebandelnden  Arztes    nicht    erfolgen,    so    muss 
\M  dem    Ermessen    des    Untersuchungsrichters 
tbtriaasen    bleiben,    die  Vernehmung    durchzn- 
■Iftliren  oder   vorläufig    zu    unterlassen.    Er    hat 
jedoch  in  beiden  Fällen  seine  Wahrnehmungen 
IS  den  Acten  festzustellen.  Der  Untersuchungs- 
jiehter   ist  in   dringenden  Fällen    befagt,    auch 
gegen  den  Widerspruch  des  behandelnden  Arztes 
.oder  der  Sachverständigen  mit  der  Vernehmung 
vorzugehen,     wenn    seiner    Meinung    nach    die 
i^g^regten    Bedenken    nicht    gerechtfertigt    er- 
scheinen.   Bei    Vernehmungen     in    öfiFentlichen 
oder  privaten  Krankenanstalten  ist  jedoch  unter 
allen  Umständen    die   Anstaltsleitung   von    der 
Yemehmung  zu  verständigen. 

Die    Sicherheitsbehörden    und   die    Organe 
^  derselben     sind     ebenfalls     befugt,     von     den 
I^itungen   der  Krankenanstalten    und    den    be- 
handelnden Aerzten  Auskünfte  der  im  zweiten 
Absätze    aufgeführten    Art    zu    beschafien.    In- 
wieweit    sie    Vernehmungen     ohne    Befragung 
oder  gegen  den  Widerspruch  des  behandelnden 
Arztes  durchzuführen  berechtigt  sind,    ist  nach 
den    für   sie    zu    erlassenden    Vorschriften    zu 
beurtheilen. 

(Verordnungsblatt  des  k.  k.  Justizministe- 
rimas,  Nr.  22,  Jahrg.   1902). 


« 


firiass  der  k.  k.  Statthalterei  in  Böhmen 
vom  13.  März  1902,  Z.  245.275  ex  1901, 

an  alle  Bezirkshauptmannschaften, 

^treffend  Reirelanff    der    ImpfaDgr   an    den 
Volks-  und  Bürg:« radialen. 

Laut  des  mit  dem  Statthalterei-Circular- 
«t1  js  vom  21.  Juli  1891,  Z.  80.614,  kund- 
gei  cbten  Erlasses  des  k.  k.  Ministeriums  für 
^^  18  und  Unterricht  vom  9.  Juni  1891, 
Z.  043,*)  beziehungsweise  des  mit  dem  Statt- 
^^    -ei-Circularerlasse     vom     30.     Juli    1891, 

*)  8iehe  Jahrg.  1891  d.  BI.,  S.  204. 


Z.  82.244,  kundgemachten  Erlasses  des  k.  k. 
Ministeriums  des  Innern  vom  12.  Juli  1891, 
Z.  8509,*)  sind  |die  Schulleitungen  verpflichtet, 
von  allen  Schulkindern,  welche  Impfzeugnisse 
nicht  beibringen  oder  ungeimpft  sind,  bei  dem 
Beginne  des  Schuljahres  Verzeichnisse  der  Un- 
geimpften  und  Impfbedürftigen  nach  dem  mit 
dem  bezogenen  Erlasse  des  k.  k.  Ministeriums 
für  Cultus  und  Unterricht  eingeführten  For- 
mulare zu  verfassen  und  diese  ohne  Einbe- 
gleitung  im  VITege  des  Bezirksschulrathes  der 
Bezirkshauptmannschaft  in  kürzester  Zeit  zu 
überreichen. 

Im  Grunde  der  Bestimmungen  der  oben 
bezogenen  Mini sterialer lasse  ist  die  Schulkinder- 
impfung in  Gemeinden,  wo  die  ImpfSrzte  ihren 
Wohnsitz  haben,  gleich  nach  Beginn  des  Schul- 
jahres, und  zwar  in  der  Regel  noch  während 
der  zur  Vornahme  der  Impfung  günstigen 
Herbstzeit  durchzuführen;  in  Schulen  aber, 
welche  ausserhalb  des  Domicilortes  des  zu- 
ständigen Impfarztes  liegen,  können  die  Schal- 
impfungen erst  zur  Zeit  der  Hauptimpfung  im 
Frühjahre  an  den  hiezu  bestimmten  Tagen,  und 
zwar  abgesondert  von  den  übrigen  Impflingen 
und  gemeinsam  in  den  Schuliocalitäten  vor- 
genommen werden. 

Es  ist  anzustrebeo,  daes  gelegentlich  der 
Vornahme  der  Erstimpfungen  der  Schulkinder 
auch  diejenigen  Kinder,  bei  denen  nach  der 
Vornahme  ihrer  Erstimpfung  bereit«  10  Jahre 
verflossen  sind,  der  Revaecination  unterzogen 
werden. 

Um  nun  den  Vorgang  bei  der  Vornahme 
der  Impfung  in  den  Volks-  und  Bürgerschulen 
entsprechend  zu  regeln,  wird  im  Einvernehmen 
mit  dem  Landesschulrathe  für  das  Königreich 
Böhmen  Nachstehendes  bestimmt: 

Bezüglich  des  Tages,  an  welchem  die 
Schulkinderimpfungen  durchzuführen  sind,  haben 
sich  die  betrefl^enden  Schulleitungen  mit  den 
bestellten  Impfärzten  direct  ins  Einvernehmen 
zu  setzen,  und  ist  die  Impfung  in  der  Regel 
nach  Schluss  des  Vormittagsunterrichtes,  welchem 
ein  schulfreier  Nachmittag  folgt,  vorzunehmen. 

Die  Impfärzte  haben  dann  den  mit  den 
Schulleitungen    vereinbarten     Tag    der    vorzu- 


*)  Siehe  Jahrg.  1891  d.  Bl.,  S.  246. 


1 


rimpfuDgea  bei  der  Ver- 
der  luetSndigen  Bezirks- 
zeigen,  deren  Sache  ea 
ie  noEhwendigen  Veran- 
laffung  des  erforderltcfaen 
als  auch  den  bestellten 
äinoe  der  oberwfifanten 
ngteo  Verceichaisse  der 
bulen  za  übermitteln. 
D  sind  verpflichtet,  von 
j^e  der  vortuoe  hm  enden 
ehnfa  VeratKndlgung  der 
Betten,  über  den  Zweck 
vie  über  die  vollständige 
npfuDg  za  belehTen  und 
je  stehenden  Ministerial- 
L  von  den  behördlichen 
Fenen  Maasenahmen  lur 
pfnng    der  Kinder   jeden 

eichen  gegen  die  Impfung 
können  über  besonderes 
[sschulrathea  ausser  der 
der  Kinder  in  der  Schale, 
ielebrungen  an  die  impf- 
r  vertbeilt  werden,  welche 
!r  den  rechtmässigen  Be- 
hsben,  damit  auch  diese 
rorzunehm enden  Impfung 
I  in  die  Lage  kommen, 
liehen  Reinigung  und  der 
nöthigeii  Vorbereitungen 
zu  treflen,  oder  falls  sie 
Vornahme  der'  Impfung 
eaa  mündlich  oder  schrift- 
□och  vor  dem  Tage  der 
ben    oder    ihre    Wünsche 

lieeer  Belehrung,  von  der 
lusse  mitfolgt,  werden  dem 
uptmanne  über  Verlangen 
Anzahl  und  in  der  ge- 
en  Ausgabe  beigestellt 
od  dann  im  Wege  des 
chulrathes  den  Schul- 
teln.  Diese  Belebrungen 
dem  Impftage  allen  un- 
i  ohne  Erfolg  geimpften 
lugnisae  nicht  veraehenen 


und  aolchen  Kindern,  b«i  denen  nach  der  Erat- 
impfung  bereits  10  Jahre  verfloasen  sind,  and 
welche  daher  revaccinationsbedürftig  erscheinai, 
unter  Angabe  des  Impftagea  mit  der  Weianng 
auszufolgen,  dieselben  ihren  Eltern  oder  aonstigea 
rechtmässigen  Besorgern  cu  übermitteln.  Diri 
von  den  letzteren  eveotaell  eingelaagtes 
Äeusaerungen  sind  von  den  Schulleitungen  xv 
Qbemebnien  und  dem  betreffenden  Impf&rzt« 
KU  übermitteln.  An  dem  zur  Impfung  featge- 
aetzten  Tage  iat  dann  die  Impfung  seitens  de« 
hiezu  bestellten  Impfarztes  nach  den  zusammen- 
geatellten  VerzeichniBsen  unter  AusachlusB  dei^ 
jeaigen  Kinder,  deren  Angehörige  eventuell  an 
die  Schulleitungen  eine  ablehnende  Aeussemog 
gelangen  lieasen,  vorzu nehmen. 

Hinaichtlich  der  in  den  gewerblichen    und 
commerciellen  Lehranstalten  nöthigen  Impfnngea 
bleibt    es    Sache    der    sanitären    Aufsicht,     zn 
welcher  nach  §  8  des  Gesetzes  vom  30.  April 
I8T0,  R.   G.   Bl.   Nr.  68,   die  1.  f.  Bezirksfirzte, 
in  Städten  mit  eigenem  Statute    die    ftrztlicben  j 
SanitStaorgane  des  Magistrates,  verpflichtet  sind, 
sich  auch    über    den    Impfzustand,    beiiebuugi-  i 
weise    über   die    Noth wendigkeit    der    Bevacd-  1 
nationen  anläsBÜch  ihrer  gelegentlichen  Beanebe  ; 
in    diesen    Anstalten    in    Evidenz    zu    erhftlten 
und  sich  über  die  zur  Erhaltung  eines  befriedi- 
genden Impfzustan des  geeigneten  VeranlaeaungeB 
jedes  Jahr  rechtzeitig    vor  Beginn    der   Baupt- 
impfung  mit  den  Directionen    dieser  Anstalten 
ins  Einvernehmen  zu  setzen. 


elehrung  übe 


nd  de 


Nntz 


:bfQh 
apfun 


Zum  Schutze  gegen  die  verunstaltenden 
Blattern  ist  die  Impfung  bereits  im  Kindeaalter 
nothwendig,  denn  die  Geimpften  unterliegen 
erfahrungagemfiss  der  Blattern  an  ittecknng  nicht 
so  häufig  und  nie  so  schwer  als  die  Un- 
geimpften.  Auch  sind  die  Todesßllle  an  Blattern 
iDei  den  geimpften  Kranken  selten. 

Die  Schutzkrafc  der  Impfpocken  erlischt 
mit  der  Zeit;  daher  müssen  Personen,  wenn 
seit  ihrer  Erstimpfung  mindestens  10  Jahre 
verflossen  sind,  wieder  geimpft  werden,  um 
gleichen  Schutz  vor  Blattern  zu  erlangen,  wie 
nach  der  ersten  Impfung.     Dies  bat  beim  Aus- 
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tritte  aas  der  Schule  regelmfissig  zu  geschehen. 
Dfther  solIeD  sich  Schüler,  welche  die  Schule 
ferlassen,  wiederimpfen  lassen. 

Nach  den  statistischen  Ergebnissen  sind 
von  geimpften  Personen  5  Percent  an  Blattern 
gestorben,  von  ungeimpften  dagegen  30  Per- 
cent. 

Zar  Impfung  wird  ausschliesslich  unschfid- 

iteher  Impfstoff   verwendet,    welcher    lediglich 

TOD  gesunden  Thieren    entnommen    und    durch 

Torberige  genaue  Untersuchung  als  vorwurfsfrei 

befanden    worden    ist.     Nur   solcher   Impfstoff 

gelangt   zur    Versendung,    dessen    vollkommen 

tadellose    Beschaffenheit    durch    commissionelle 

Erprobung  sichergestellt  ist.  Die  Möglichkeit  der 

I  Uebertragung    von    ansteckenden    Krankheiten 

I  jeder  Art  bei  der  Impfung  ist  sonach  gänzlich 

I  ausgesehlossen. 

« 

Die  Impfung  selbst  wird  in  einer  für  die 
''  Impflinge  ganz  schmerzlosen  Weise  kostenfrei 
I  vorgenommen.  Der  Verlauf  der  Impfung  ist 
I  mit  keinen  Gesundheitsstörungen  für  die  Impf- 
I  linge  verbunden  und  bringt  auch  keine  Störungen 
I  für  die  Angehörigen  der  Kinder  mit  sich. 

Tag  der  festgesetzten  Impfung 

Die  gesetzlichen  Besorger  ungeimpfter 
Sehalkinder  können  hinsichtlich  der  Impfung  an 
die  zuständige  Schulleitung  rechtzeitig  ihre 
Wünsche  und  Bedenken  mündlich  oder  auf 
diesem  Blatte  vorbringen  und  haben  dafür  zu 
sorgen,  dass  die  Kinder  zur  Impfung  mit 
friseber  Wäsche  und  sauber  gereinigt  zur  fest- 
gesetzten Stunde  erscheinen. 

Erlasä  der  k.  k.  Statthalterei  in  Böhmen 
vom  19.  März  1902,  Z.  44788, 

an  alle  Bezirkshauptmannschaften, 

^treffend    das    Terbot     de«    Gebeimmlttels 
.„Echtes  Mar l«n Wasser". 

Es  ist  vorgekommen,  dass  in  einigen  Ver- 
valt ingsgebieten  Nordböhmens  ein  als  ,, Echtes 
Mar  »Wasser^  bezeichnetes  Geheimmittel  in 
l^sp  ircartons  mit  dem  Adresszettel:  ,, Absender: 
Frai  B  Semach,  Königswald"  in  Vertrieb  gesetzt, 
^ori  ^hmlieh  in  Rasirgeschäfcen  verkauft  und 
g%  a  Zahn-,  Kopfschmerz,  sowie  Ohrenreissen 
JWr  ^schreierisch  angepriesen  wird. 


I  Das  Mittel  gelangt  in  circa  8  Cbcm  fassen- 

den Glasfläschchen  zum  Verkaufe,  ist  eine 
hellbräunliche  klare  Flüssigkeit  von  stark  aro- 
matischem und  schwach  geistigem  Gerüche,  neu- 
traler Keaction,  und  stellt  sich  vorzugsweise 
als  eine  weingeistige  Lösung  von  Nelkenöl, 
Menthol  und  Citronenöl  mit  einer  geringen 
Menge  indi£ferenter  Extractivstoffe  dar. 

Nachdem  nun  die  angepriesene  Anwendung 
der  mit  dieser  Flüssigkeit  getränkten  Baum- 
wollbäuschchen,  namentlich  bei  Ohrenschmerzen,, 
wegen  der  stark  reizenden  ätherischen  Oele, 
zumal  des  Nelkenöls,  als  schädlich  sich  erweist^ 
und  überdies  auch  der  hohe  Preisansatz  eine 
Uebervortheilung  des  Käufers  involvirt,  wird 
die  Erzeugung  und  der  Vertrieb  dieses  Geheim- 
mittels im  Sinne  der  Ministerialverordnung  vom 
17.  September  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  152,*)  ver- 
boten, zumal  auch  die  für  die  Wirkungsweise  de» 
Mittels  unzutreftende  Bezeichnung  den  Bestim- 
mungen der  Ministerialverordnung  vom  17.  De- 
cember  1894,  R.  G.  ßl.  Nr.  2 39,**) zuwiderläuft, 
und  die  marktschreierische,  schwindelhafte  An- 
preisung desselben  nach  der  Ministerialverord- 
nung vom  22.  Juni  1890,***)  Z.  5954,  unstatt- 
haft und  strafbar  erscheint. 

Hievon  werden  der  Herr  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mann mit  der  Aufforderung  in  Kenntnis  gesetzt, 
sämmtliche  interessirten  Kreise  von  dem  er- 
lassenen Verbote  zu  verständigen,  den  unstatt- 
haften Vertrieb  dieses  Geheimmittels  im  dortigen 
Verwaltungsgebiete  verlässlich  zu  verhindern 
und  im  Betretungsfalle  im  Sinne  der  obcitirten 
Verordnungen  das  Amt  zu  handeln. 

* 

Erlass  der  k.  k.  steiermärkischen 
Statthalterei   vom    19.   Jänner   1902, 

Z.  2530, 

an  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

betreffend    die  Ueberwachniiir   der  Betrlebs- 
»nlaffen  der  Flaachenblerfttller. 

Im  Hinblicke  auf  mannigfache  Klagen 
über  sanitätswidrige  Gebahrung  in  den  Betriebs- 

*)   Siehe  Jahrg.  1894  d.  BI.  S.  725. 

**)  Siehe  Jahrg.  1894  d.  Bl.,  S.  721. 

***)  Siehe  Jahrg.  1890  d.  Bl,  S.  439. 


lenbierfUllei-  wird  die  k.  k.  Be-  j 
inft  unter  BezugDahiiie  auf  ' 
30.  Oetober  1901,  Z.  28905,  ' 
orgehen  bei  Ertbeiluog  von 
ncesBionen  eingeladen,  den 
leo,  gelegentlich  der  sanitären 
bei  Bona  (igen  sich  ergebenden 
Betriebsanlagen  der  FloAchen- 
lolt     genauen    Revisionen    zu 

insbesondere  auch    der    (hat- 
ime    einer    eiacien  Reinigung 

''laschen    ein  genaues  Augen-  \ 

,  gegebenen  Fsllea    Über  con-  i 
1    Bericht  zu    erslaUen,    und 

iseitigung    derselben    die    eot-  ! 

,ge  zu  stellen  aein,  bei  Gefahr  1 

werden    vom    Amlaarzte   im  , 

muDgen    des    §  8.    lit  b    deg  ' 


Gesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Kr.  6 
unter  eigener  Verantwortung  und  mit  V( 
behalt  der  nachträglichen  Genehmigung  d 
AtntsvorsEandes  die  vom  sanitftren  Standpuokl 
gebotenen   Verfügungen  sofort  zu    treffen    boi 

Auaserdem   ist   anch    den  Gemeinde-   ni 
DistrictsärzCen  im  Hinblick  auf  die  ihnen  na 
§  4,  lit  B    der  im  Anhange  A  zur  SUttbalter 
Terordnung    vom    2G.  April  1893,    L.   G.    a 
V.  Bl.  Nr.  11*],  verö&entliehten  Dienstesinstri 
tion  zukommenden  Obliegenheiten    die   wieder 
holte  eingehende  Untersuchung  der  becüglieh* 
in  ihren  Sanitätssprengelu  bestehenden  Itetriebt- 
anlagen  aufzutragen,  und  sind  dieselben 
weisen,  die  hiebei    gemachten  Wahrnehmungen 
jederzeit    ohne    Aufschub    der    k.    k.     Bezirki- 
bauptmannschaft  lur  Kenntnis  zu  bringen. 


*)  Siehe  Jahrg.  : 


11.,  S.  198. 


Über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 


Bulgarien.     Mit  Verordnnng 
ern    die  Stadt  Buenos  Ajres  vom 


Pest    nnd  Maasanabmen   gegen  dieselbe. 

162,   hat  das  fürstliche  Ministerium  des   Im 
für  pestveraeucht  erklärt, 

■i.  Die  24stündiga  Quarantalne  gegenüber  Herkünften  aus  Aegypten  (S.  251  d. 
angefangen,  nuf  5  Tage  verlängert  worden.   Diese  Quarantaine  ist  im  Lazarethe 
olviren.   Die   Wareneiufuhr  aus  Aegypten  ist  bis  auf  weiteres  uotereBgt. 


.    Seesani tfiCsTcrordnung 
Irt,  und  angeordnet,  dasa 


>m    22.  Mai  1.  J.,    Nr.  9,    wurde    Aleiandrieo    fSr 

igen  Herkünfle  aus  diesem  Hafen  die  BeaiiDimungen 
■om  •^6.  teüruai  I.  J.,  Nr,  5,  (S.  17G  d.  Bl.)  Anwendung  lu  findei  '  ' 
rorduung  vom  22.  Mai  1,  J.,  N'r.  10,  sind  der  Hafen  von  Niutschang  und  dai 
Golfes  von   Liaulung  {sielie  S.   81   d.   BI.J  wieder  als  pestfrei  in 

her  Beacbluss  dea  Obersten  Sani  tat  scon  seit  s  wurde  die  24  stündige  Quarantaine, 
Ür  die  Itber  Pirüeus  aus  Aegjpten  eintreffenden  Reisenden  angeordnet  worden 
die  griechische  Regierung  die  Quarantaine  für  figj'ptiscbe  Ucrkünfte  auf  5  Tage 
iehe  oben),    wieder  ausser  Kraft  gesetzt. 

i.  2Ü2.)     In  der  Woche  vom  li>.  bis  21,  Mai  wurden  conslatirt 
den  Districten    Achmun,    Menuf    und    Tala  der    Provinz  Menufieh  2  (I 
;  (3)  und  2(2),   in  den   Diatvicten  Magagha  und  Samalut  in   der  Pro '  ' 
liehungsweise   12  (<j),  im   Dietriete  Tukh  der  Provinz  Galiubieh  3  (3),   ferner 
itte  2  (2)    und    in    Dam'anhur    in    der  Provinz    Behera  5  (5), 
(und  28  Todesfälle). 

Htn.  (S.  2G2.)  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  23.  bis  2S,  April 
n  und  518  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  13.  bis  19.  Apri' 
achee  vom  19.  bis  26,  April  HS  Todesfalle  an  Pest  ausgewiesen  worden, 
eben  Ausweisen  sind  in  ganz  Britiscii-Indien  in  dem  Zeiträume  vom  1.  JSi 
m  Jahre  I'JÜO  89.680,  im  Jahre  1901  172,845  und  im  gleichen  Zeiträume 
215.GG4   Personen  der  Pest  zum  Opfer  gefallen. 
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Britisch'OstafriJca.  (S.  263.)  In  der  Zeit  vom  13.  bis  19.  Mai  wurden  in  Nairobi  2  neue 
l&kranknngen  und  kein  Todesfall  an  Pest  beobachtet. 

Australien.  Neusüd  Wales.  (S.  263.)  In  Sydney  sind  in  der  Woche    vom  30.  März 
[^bis  5.  April  1.  J.  5 'Personen  an  Pest  erkrankt  und  2  gestorben. 

Queensland  (S.  263).  In  der  Woche  vom  30.  März  bis  5.  April  wurden  5  Erkran- 
kungen (4  in  Brisbane  und  1  in  Townsville)  und  3  Todesfälle,  in  der  folgenden  am 
12.  April  abgelaufenen  Woche  4  Erkrankungen  (in  Brisbane)  beobachtet. 

Cholera.  Philippinen.  In  Manila  (S.  252)  hält  die  Epidemie  in  unveränderter  Intensität 
ID.  Es  werden   täglich  10  bis  20    neue  Erkrankungen    constatirt.    Seit  Ausbruch    der  Epidemie 

;  bis  15.  April  sind  275  Personen  an  Cholera  erkrankt  und  215  gestorben.  Die  Krankheit  hat 
auch  auf  mehrere  Provinzen  übergegriffen,  und  zwar  sind  es  die  Provinzen  von  Bulacan,  Cavite 

I  ond  CamarineSy  in  welchen  die  Cholera  eine  grössere  Verbreitung  gewonnen  hat.  Insgesammt 
sind  bis  Mitte  April  aus  den  Provinzen  495  Erkrankungen  und  315  Todesfälle  an  Cholera  ge- 
meldet worden. 

Prenssen.  Hygiene  der  Frisir-  und  Barbirstuben.  *)  Mit  Erlass  des  Ministers  der 
p.  p.  Medicinalangelegenheiten  vom  24.  Jänner  1901,  wurde  die  Aufmerksamkeit  der  Behörden 
anf  die  Frisir-,  Barbir-  und  Haarschneidestuben  gelenkt,  in  welchen  vielfach  Gelegenheit 
2ur  üebertragung  und  Verbreitung  ansteckender  Krankheiten  gegeben  ist.  Im  kaiserlichen 
Gesandheitsamte  werden  Versuche  angestellt  über  ein  leicht  zu  bandhabendes  und  den  Geschäfts- 
betrieb nicht  übermässig  belastendes  Verfahren  für  Desinfection  der  Kämme,  Bürsten  etc.  Die 
Begierungspräsidenten  wurden  ersucht,  die  gesundheitsgemässe  Ausübung  des  Gewerbes  einst- 
weilen in  ähnlicher  Weise  sicherzustellen,  wie  dies  an  mehreren  Stellen,  u.  A.  im  Regierungs- 
bezirke Danzig  durch  nachstehende  Polizeivorschriften  bereits  geschehen  ist. 

„1.  In  den  Frisir-,  Barbir-  und  Haarschneidestuben,  sowie  bei  Ausübung  des  Frisir-, 
Barbir-  und  Haar  Schneidegeschäftes  überhaupt  muss  peinliche  Sauberkeit  obwalten.  —  Frisir-, 
Barbir-  und  Haarschneidestuben  dürfen  als  Schlafstellen  nicht  'benützt  werden.  —  Hunde  und 
Katzen  dürfen  in  denselben  nicht  geduldet  werden. 

2.  Personen,  welche  an  einer  Haut-  oder  Haarkrankheit  oder  an  einer  ansteckenden 
Krankheit  leiden,  dürfen  das  Gewerbe  des  Frisirens,  Barbirens  und  Haarschneidens  nicht  ausüben. 

3.  Das  Frisiren,  Barbiren  und  Haarschneiden  darf  nur  mit  reinen  Händen  vorgenommen 
werden.  —  In  jeder  Frisir-  oder  Barbirstube  ist  für  ausreichende,  für  das  Personal  bestimmte 
Wasehgelegenheit  zu  sorgen,  derart,  dass  dasselbe  sich  jederzeit  die  Hände  mit  Seife  in  reinem, 
noeh  unbenutztem  Wasser  waschen  und  an  einem  noch  gehörig  sauberen  und  trockenen  Hand- 
taebe  abtrocknen  kann. 

4.  Alle  bei  dem  Frisiren,  Barbiren  oder  Haarschneiden  zur  Verwendung  kommenden 
Tucber,  Frisirmäntel,  Unterlagen,  Schutzstoffe  u.  dgl.  müssen  gehörig  trocken  und  sauber, 
jedenfalls  ohne  sichtbare  Schmutzflecken  s^^in.  —  Aus  Papier  bestehende  Schutzstoffe  p.  p.  sind 
naeb  einmaliger  Benützung  zu  vernichten.  —  Sessel,  an  die  der  Kopf  gelehnt  werden  soll,  sind 
Torber  mit  einem  Schutzstoffe  zu  bedecken. 

5.  Scheeren,  Kämme^  Rasirmesser,  Bärsten,  Pinsel  und  alle  sc^stigen  Frisir-,  Barbir-  und 
Haarscbneidegeräthe  sind  nach  jeder  Benützung^  sofort  gehörig  zu  reinigen,  und  zwar  mit  Aus« 
nähme  von  Bürsten  durch  Abwaschen  mit  Seifenlauge.  —  Die  gemeinsame  Benützung  von 
bebnun-bartbinden,  Puderquasten  und  Schwämmen  ist  verboten.  Wattebauschen  und  Blutstillungs- 
^ttel  sind  nach   dem  Gebrauche  zu  vernichten. 

6.  Personen,  welche  an  einer  Haar-  oder  Hautkrankheit  des  Kopfes,  an  Ungeziefer  oder 
&n  einer  ansteckenden  Krankheit  leiden,  dürfen  in  den  Frisir-,  Barbir-  oder  Haarschneidestuben 
weht  bedient  werden.  —  Tücher  und  Geräthe,  welche  bei  der  Bedienung  solcher  Personen 
^  erbalb  dieser  Geschäftsstuben  verwendet  sind,  müssen,  bevor  sie  wieder  in  Gebrauch  ge- 
no:  men  werden,  in  starker  warmer  Seifenlauge  gründlich  gewaschen  oder  durchgekocht  werden. 

7.  Ein  Exemplar  dieser  Polizeiverordnung  in  Grösse  von  einem  halben  Bogen  Reichsformat 
^  eicbt  lesbar  und  bemerkbar  in  jeder  Frisir-,  Barbir-  oder  Haarschneidestube  anzubringen. 

8.  Zuwiderhandlungen  gegen  diese  Verordnung  seitens  solcher  Personen,  welche  das 
^  'T-,  Barbir-  oder  Haarschneidegewerbe  betreiben  oder  in  demselben  beschäftigt  sind,  werden, 


*)  Vgl.  Jahrg.  1898  d.  El.,  S.  54,  Jahrg.  1899,  S.  177  und  454. 


ireitig  bestimmte  höhere  Strafeo  in  Betracht  kommsD,  mit 
UuTermögauafalta  mit  entap  rechen  der  Haft  beitraft. "  ( 
nd  öffentliches  8anit£t3wesen.) 


Vermischte  Nachrichten. 

mminng  der  kOstenllndiBchen  Amtsärzte.  In  der  am  2 
'oreitze  des  Lan desa an itStsrefe realen  abgehaltenen  15.  Jahr 
.mtaSrzte  und  Stadtphysik  er  der  autonomen  Städte  wurd< 
iT,  eiaheitlicher  Grundafilze  für  die  Bekämpfung  der  Inl 
■ung  der  Geh orlBIa bellen  der  Hebammen  erörtert.  Bei  Beep 
ie  ötFentliefae  Impfung  wurde  von  mehreren  Seiten  bervorj 
in  den  BeBtimmungeo  des  Impfnormatives  vom  Jahre  18! 
idevorsteher  und  Seelsorger  bei  der  Impfung  nieht  entsproc 
iBchenswerth  bezeichnet,  dass  der  Lehrerschaft  das  vom  1 
nte  herausgegebene  und  in  mehrere  Sprachen  übersetEte 
und  da^B  dasselbe  für  Schülerhibliothekea  angeschafft  wer 
ipreehuDg  bildeten  die  in  einigen  Landgemeinden  des  KQstei 
n  und  die  Abstellung  der  bei  der  Durchführung  derselben 
Schlüsse  berichtete  Oberbezirksarzt  Dr.  Bernhard  S  c  b  i  i 
des  Oeh.  Rathes  Prof.  Dr.  Koch  von  der  Expedition  des  1 
tionskraukheiten  in  Bertin  auf  den  Brionisehen  Inseln  und 
i  eingeleiteten  MaaGsnabmen  zur  Bekämpfung  der  Malaria. 

en  zur  VerhOtong  der  Verschleppung  von  Infectionsl 
)9tr  und  Telegraphenanstatten.  Die  k.  k.  Post-  und  T 
:r  der  Enns  hat  anf  Grund  eines  Gutachtens  des  niederöater 
neue  Vorschrift  zur  Vermeidung  der  Uebertragung  von  In 
Diener  der  unlerstebenden  Behörden  und  Anstalten  erUss 
Drsichtsmaassregeln  genau  festgesetzt,  welche  die  Bedtensteli 
talten  bei  Auftreten  einer  infections  verdacht  igen  Krankhei 
ihren  Wob nanga genossen,  ferner  nai^h  erfolgter  Sicberstelli 
ikheit  und  während  der  Dauer,  sowie  nach  Ablauf  einer  s 
)n,  und  sind  insbesondere  jene  Infectionekrankheitsformen  b) 
umacirung  der  Angestellten,  besi eh ungs weise  deren  Fernbi 
Infectionsgefabr  zu  erfolgen  hat. 

tz  bei  der  ObstnuMtbereitung.  Das  Ministerium  des  Im 
mitteluntersuchungsanat alten  in  Wien,  Grsz,  Prsg  und  1 
]ea  vom  ständigen  Beirathe  für  Angelegeuheiton  des  Verl 
1  Gebrauchsgegenständen  zur  Vertretung  eingesetzten  Comit 
noat,  bei  dessen  Bereitung  Wasser  verwendet  wurde,  weg 
anden  ist,  wenn  der  Most  mit  der  ausdrücklichen  Beceichn 
'  gesetzt  wurde.  (Erlass  des  Ministeriums  de 
Z.  13913.) 

Blattern  und  des  Flecktyphus.  Nach  den  in  der  Z 
m  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  ne 
krankungen*)  in  Tirol,  im  politischen  Bezirke  Trient-i: 
userkrankuiigen  in  Galizien  in  den  politischen  Bi 
piec  5;     Drohobycz:    Borjslaw   1,    Drohobyci    1;     Kalii 

ika:   Podliaki   1;    MySlenico:    Pcim   2;    Nadworna:   Nai.., ,    

Wulka  mazowiecka  I;  Robatyn:  Martynow  nowy  8;   Stanislau;  Dorohow  9, 
umacz:   Dabianka  9;   Wadowice:   Lekawica   1;   Zloczow;   Gologory  S. 

der  rori^n  Nammer  des  Blattes.  S.  264  aus  der  Ortschaft  Au,    im  Bealrks  Stevr 
Blsltern  gemeldeien  Krankheitsfalls  bat  sich  die  Diagnose  bei  der  vorgenommss«" 

'i^-  

leur;  Ludwig  Werner.  Verla«  T«n  Altred  H5ld*r  in  W\ta.  Drnck  iDn  Friedrich  Jasper  rnffir- 
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Inhalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanititsratbes.  —  Assanirangsfortschritte  in  Oester- 
nieh.  Waaserversorgung  in  Steiermark.  (Fortsetzung.)  —  SauitätsgesetBe  nnd  Verordnungen:  Verord- 
nung der  Ministerien  des  Innern,  der  Justiz  und  des  Handels,  betreffend  die  Zulassung  ron  Kupfer- 
verbindnngBu  bei  der  Conservirung  von  Früchten;  Erlass  der  Steiermark ischen  8tatthalterei,  betreffend  die 
Aaaf&Ilufig  ausgebeuteter  Ziegelgruben  mit  Abfallstoffen ;  Erlass  der  Statthalterei  in  Tirol  und  Vorarlberg, 
betreffend  Eiagewinnung  und  Eisersengung  (Scfaluss):  Erlass  der  Statthalterei  in  Lemberg,  betreffend  die 
periodische  VerstSndigung  der  MilitArbehörden  über  den  jeweiligen  Stand  der  Infectionskrankbeiten; 
Erlass  der  bukowinaer  Landesregierung,  betreffend  den  Verkauf  der  Soppenconserve  »Chorut«.  —  Aus 
den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Ver- 
fäfungen  im  Auslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 

Yerhandlniigeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

Zu  Beginn  der  am  7.  Juni  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitäts- 
rathes  widmete  der  Vorsitzende  O.  S.  R.  Hofrath  Dr.  Ritter  v.  Vogl  dem  An- 
denken des  jüngst  verstorbenen  Hofrathes  Prof.  Dr.  Karl  Böhm  Edlen  v.  Böhmers- 
heim, welcher  diesem  Fachrathe  durch  eine  Reihe  von  Jahren  als  Mitglied  angehört 
hatte,  Worte  ehrender  Erinnerung. 

Nach  Mittheilung  einiger  Geschäftstücke  gelangten  nachstehende  Referate 
zar  Berathung  und  Schlussfassung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  zum  Initiativantrage  des  O.  S.  R.  Professor  Dr. 
Ritter  V.  Jaksch,  betreffend  die  Vermehrung  der  Hebammenlehranstalten 
in  Oesterreich.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  v.  Braun  Namens  des  Special- 
comites.) 

2.  Gutachten  über  die  Eignung  eines  Privatlaboratoriums  zu  bakteriolo- 
gischen Untersuchungen.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Max  Gruber.) 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  zum  Recurse  einer  Stadtgemeinde  gegen  die  Ent- 
scheidung der  Landesbehörde,  betreffend  die  Hintanhaltung  von  Flussverunreini- 
gungen.    (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Max  Gruber.) 

4.  Gutachten  über  die  Desinficirung  der  im  Seeverkehre  einlangenden 
tbierischen  Rohproducte.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Max  Grub  er.) 

5.  Gutachtliche  Aeusserung  aus  Anlass  von  Recursen,  betreffend  die  Benützung 
ei  »r  städtischen  Trinkwasserleitung.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Professor 
D    Max  Gruber.) 

Am  Schlüsse  der  Sitzung  wurde  zur  Vorberathung  eines  von  O.  S.  R.  Hofrath 
Pi  f.  Dr.  V.  Braun  eingebrachten  Initiativantrages,  betreffend  die  Regelung  der 
E  werbsverhältnisse  der  Hebammen  ein  Specialcomit6  gewählt,  welches 
sii  1  sofort  constituirte  und  zur  Berathung  zusammen  trat 
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minrngsfortschritte  in  Oesterreich. 

A.  Wasserversorgung*) 
Steiermark. 

(FortietiaDf;.} 
erleitung  in  Liezen.  Die  LeituDg  wird  durch  vier  in 
^htiger  Gegend  bis  zu  200  Metern  über  dem  Kirchenplatze  tob 
itlen,  welchen  demnächat  zur  Deckung  des  Bedarfes  für  die 
ifte  angeschlossen  werden  soll,  gespeist;  das  Wasser  dieser 
Itampfbeton  gefasst  und  vollkommen  abgeschlossen  sind,  wird 
n  messende  Mannesmannrofare  zunächst  zu  einem  tiefer  ge- 
19  Stampfbeton  hergestellten  und  mit  einem  Ventilationsschlote 
sten  geleitet,  von  wo  es  in  Röhren  von  gleicher  Stärke  zum 
Eteres,  44'9  Meter  über  dem  Kirchenplatze  gelegen,  i&sat  in 
mren  Kammern  160  Cbm,  ist  aus  Stampfbeton  mit  Entlüftang»- 
.ufrohren  mit  sei  bstthäti  gern  Klappen  verschlusse  hergestellt  und 

fahrt  der  125  Mm  im  Lichten  messende  Hauptstrang,  welcher 
it  mehreren  Absperrschiehern  und  einem  Luftventile  verseben 
n  l'ö  Hetem  zum  Orte,    wo   er   sich   in   mehrere,   bis  60  Mm 

und  24  öflfentliche    und    etwa   120   private   Brunnen    versorgt 
ifahr  17  Unterflurhydranten  zur  Verfügung  stehen, 
ge  der  durchwegs  aus  Mannesmannrohren  hergestellten  Leitung, 
sn   Messung   etwa   4   Secundenliter    oder    rund   340.000    Liter 
vohner  lieferte,  beträgt  rund  3500  Meter, 
.od  bakteriologische  Untersuchung  des  Wassers,  das  gleichmässig 

7 — 8"  C.  hat,  ergab  sehr,  günstige  Resultate.  . 
lYasserleitung  in  Keumarkt,  politischer  Bezirk  Mtirau. 
a  Wasser  acht  Quellen,  die  auf  dem  gut  bewaldeten  Rainberge 
bis  zu  949  Metern,  d.  i.  114  Metern  über  dem  Marktplatze,  in 
after  Tiefe  durch  Steinmauern  aufgefangen  werden, 
lellwasser  wird  in  Stein  zeugröhren,  die  sich  in  einem  gemein- 
igen, in  einer  Tiefe  von  löO-l'OO  Metern  zu  einem  l-ö9  Cbm 
lohte  geleitet,  welcher  874  Meter  über  dem  Meere  gelegen  ond 
;estellt  iit.  Von  diesem  Sammelschachte  führl  eine  Ousseisen- 
m  Durchmesser  in  das  Urtelbachthal  hinab,  unterfährt,  beider^ 
id  Schacht  verseben,  die  Bahnlinie  in  Ueberschubrohren  und 
I  in  einbetonirten  Muffenrobren  in  einer  absoluten  Höhe  von 
elbache  steigt  die  Leitung  wieder  zu  dem  865  Meterhoch  liegen- 

30  Meter  über  dem  Marktplätze  gelegen,  besteht  ans  zwei  ge- 
I  Kammern  von  je  9  Meiern  Länge,  5*7  Metern  Breite  und 
ganz  aus  Stampfbeton  auf  Felsengrund  hergestellt  und  fasat 
eschützte  Schlote  eichern  eine  entsprechende  Ventilation.  Für 
eben  hier  und  beim  Sammetschachte  Ueberlaufrohre  mit  selbst- 
le.  Das  Reservoir  wird  noch  mit  einer  Umzäunung  umgehen 
imanpflanzung    gegen    die    directen    Sonne  na  trahlen    geschützt 

führt  eine  135  Mm  starke  Gusseisenrohrleitung,  die  sich  im 
zwei  Stränge  spaltet,  zum  Markte,   wo  bislang  —  die  Leitung 

15,  16,  17,  18,  20,  21,  22  u.  23  d.  Bl. 
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wurde  im  vorigen  Jahre  kurz  vor  Beginn  des  Winters  fertiggestellt  —  noch  keine 
öffentlichen  Brunnen  bestehen,  aber  solche  errichtet  werden  sollen.  Hauseinleitungen 
bestehen  vorläufig  ungefähr  30,  Ober flurhyd ran ten  sind  im  ganzen  12  vorgerichtet.  Die 
Leitung  bat  eine  Gesammtlänge  von  4000  Metern,  wovon  rund  3000  auf  die  Eisen- 
rohrleitung entfallen.  Das  Wasser  hat  eine  Temperatur  von  5  — 6®C.,  ist  klar  und 
rein,  seine  Menge  betrug  im  letzten  Herbste  2*4  Secundenliter  oder  rund  2000  Hklt. 
im  Tage  für  etwa  1000  Einwohner.  Die  Kosten  der  Anlage  beliefen  sich  auf  88.000  K, 

7.  Die  Wasserleitung  für  die  Katastralgemeinde  Neunersdorf  der  Stadt  Leoben. 
Nach  Ängliederung  der  früher  selbständigen  Gemeinde  Mühlthal  an  die  Stadt  Leoben 
wurde  die  städtische  Wasserleitung  in  die  neue  Vorstadt  eingeführt;  hiebei  zeigte 
es  sieh,  dass  die  am  weitesten  entfernten  und  am  höchsten  gelegenen  Theile  von 
Mühlthal,  d.  i.  die  Katastralgemeinde  Neunersdorf  von  derselben  nicht  mit  Wasser 
versorgt  werden  konnten ;  es  wurde  daher  die  Herstellung  einer  eigenen  Wasserleitung 
ffir  diese  Katastralgemeinde  beschlossen,  welche  im  Jahre  1901  in  Betrieb  gesetzt 
worden  ist. 

Die  Leitung  beginnt  südlich  von  Neunersdorf  im  »Brunngraben«,  einem  voll- 
ständig unbewohnten,  gut  bestockten  Gebirgsthale,  595  Meter  über  dem  Meeresspiegel, 
55  Meter  über  dem  Neunersdorfer  Platze  mit  zwei  aus  Gusseisenrohren  von  32  Mm 
innerer  Lichte  hergestellten  Strängen  von  200  und  50  Metern  Länge;  an  den 
erateren  sind  fünf,  an  den  zweiten  zwei  in  Cementmauerwerk  gefasste  Quellen  ange- 
ficUossen 

Jedei*  Sträng  hat  ein  Klärbassin  aus  Cementmauerwerk,  von  dem  aus  je  ein 
gemeinsames  gusseisernes  Luftzuführungsrohr  nach  aufwärts  bis  zu  den  beiden 
obersten  Quellstuben  führt,  wo  es  hufeisenförmig  gebogen  und  mit  starkem,  fein- 
maschigem Drahtnetze  geschützt,  in  das  Freie  mündet. 

Das  gleichfalls  aus  Cementmauerwerk  hergestellte  und  durch  einen  Erdauf- 
Wurf  auf  3  Seiten  gedeckte,  568  Meter  über  dem  Meere  gelegene  Reservoir  hat 
einen  Fassungsraum  von  72  Cbm;  es  ist  mit  geschliffenem  Cementverpütze  aus- 
gekleidet, durch  eine  Doppelthüre  aus  Eisen  und  blechverkleidetem  Holze  ver- 
schlossen, mit  einer  Vorkammer  für  die  Schiebervorrichtungen  ausgestattet  und  wird 
durch  einen  aus  Cement  hergestellten,  mit  Drahtnetzen  versicherten,  über  der  Vor- 
kammer angebrachten  Schlot  entlüftet. 

Vom  Reservoir  führt  eine  Gusseisenrohrleitung  mit  einer  inneren  Lichtweite  von 
oO  Mm  und  einer  Länge  von  857  Metern  zum  Neunersdorfer  Platze,  wo  dieselbe  in 
einem  öflFentlichen  Auslaufbrunnen  endet. 

Die  Leitung  liefert  ein  Wasserquantum  von  mindestens  500  Hkltrn  in 
24  Stunden  =  34  Minutenlitern  für  etwa  300  Einwohner;  das  Wasser  ist  nach  dem 
Ergebnisse  der  chemisch-bakteriologischen  Untersuchung  zum  Trinken  gut  geeignet, 
liat  11  deutsche  Härtegrade  und  bei  den  Quellen  eine  Temperatur  von  6®  C.. 

8.  Die  Wasserleitung  in  der  Ortschaft  Niclasdorf,  politischer  Bezirk 
I^ben.  In  diesem  Orte  hatte  sich  die  Beschaffenheit  des  Wassers  mehrerer  Brunnen 
HV  den  letzten  Jahren  bis  zur  völligen  ün Verwendbarkeit  desselben  gesteigert.  Da 
die  letzte  Ursache  dieser  Erscheinung  nicht  erschlossen,  daher  nicht  beseitigt  werden 
konnte,  und  da  ferner  die  bisher  der  Ortschaft  Niclasdorf  ausser  den  Pumpbrunnen 
zur  Verfügung  stehende  Wasserleitung  mit  Ende  dieses  Jahres  aufgelassen  werden 
niasste,  weil  das  Bezugsrecht  des  Quellwassers  von  dessen  Besitzer  gekündigt  worden 
war,  wurde  daselbst  eine  neue,  zur  Versorgung  des  ganzen  Ortes  ausreichende  Leitung 
hergestellt. 

In  einer  relativen  Höhe  von  105  Metern  oberhalb  der  Pfarrkirche  von  Niclasdorf 
wurden  im  »Niclasdorfgrabent,  einem  schmalen,  dicht  bewaldeten  und  unbewohnten 
Gebirgsthale,  Quellen  unter  Terrain  durch  zwei,  zur  Richtung  des  Thaies  etwas  schräg 
gestellte  Stollen,    welche   in    einer    Gesammtlänge    von    50  Metern    aus   Stampfbeton 
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erschlitzeti  versehen  wurden,  gesammelt  und  in 
unnstube  geleitet. 

von  50  Mm  innerer  Lichte  in  einer  Tiefe  vcm, 
lern  in  einer  relativen  Höhe  von  45  Metern    ange-: 

je  zwei  gesondert  anssoh  alt  baren  Kammern,  hafc; 
30  Cbm,  ist  gleichfalls  ganz  aus  Stampfbet<Ht 
r  Temperatureinflüssen  geschätzt  und  mit    Ent'! 

röhre  in  einer  Tiefe  von  15 — 2  Metern,  und  in 
chte  zum  Dorfe,    wo   sie   sich  nach  Etedarf  in 

senbahnstation  Niciasdorf  und  die  etwas  absetu 
sorgt  und  ausser  den  Hauseini  ei  tungen  5  Uyd- 
\,  hat  eine  Länge  von  insgesammte  3700  Metern 
achtungen  mindeBtens  2  Secundenliter,  wodnreli 
e  von  rund  700  Kinwohnern  per  Kopf  und  Tag 
atfällt. 

akteriologisch  untersucht  und  als  Trinkwasser 
,r,  wohlschmeckend  und  zeigt   bei  den  Quellen 

it.  Peter-Freienstein,  politischer  Bezirk 
Q  Anschlösse  an  die  bereite  bestehende  Leitung 
)rt8chaft  St.  Peter  entfernt  gelegenen  Schlosses 

einer  kleinen,  nicht  gedüngten  Wiese  inmitten  \ 
Ideten  Oebirgstbales  mit  einem  15  Meter  tiefen   ,' 

dem  die  Quelle  von  unten  aufsteigt.  i 

sbald  in  das  in  unmittelbarer  Nähe  befindliche,    ] 
relativen    Höhe  von  38  Metern  über  dem  Orte    ■ 
cht    aus   einer   Wasserkammer    mit    19'8  Obm 
ler    für    die    Schieb  er  Vorrichtung,    einem    ent- 

und  zwei  Eatluftungsach  loten  ausgestattet,  von 
3t,  der  zweite  über  der  Vorkammer  aufgesetzt 

starken  Eisendeckel,  das  Reservoir  durch  eine 

Vorhängscblbssern    versehen,    genügend    abge- 

m  starkes  Grusseisen  röhr,  angeblich  in  einer 
Meter  entfernten  Schlosse. 

lg  in  einem  rechten  Winkel  ab.  Die  38  Mm 
eine  Länge   von   960  Metern,    sind  15  Meter     i 

en  Theile   des    Ortes   3  Brunnen   eines  Privat- 

len,    letztere    mit  constant  fliessendem  Wasser,     ' 

isen    schwankt,    aber    durchschnittlich    10    bis 

er  beträgt. 

und  bakteriologisch  untersucht  und  als  Trink- 
hat eine  Temperatur   von  rund  8"  C,  ist  kUr 

dasDorfKalwang  im  politischen  Bezirke 
i  300  Meter  über  dem  Orte  im  sogenannten 
ringenden  mächtigen  Quelle  versorgt. 
■eit  und  070  Meter  tief  und  aus  Stampfbeton 
bare  Holzlhüre  zugänghch,  welche  eine  durch 
i'entilationsülfnung  besitzt. 


r 
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Von  der  Brunnenstube  wird  das  Wasser  durch  ein  0*4  Meter  hohes  Ueberfall- 
rohr  in  neuen  Holzröhren,  die  später  durch  Eisenrohre  ersetzt  werden  sollen,  zu 
sinem  etwa  100  Meter  über  dem  Orte  gelegenen,  3  Meter  tief  in  Stampfbeton  aus- 
geführten und  mit  einem  Eisendeckel  geschlossenen  Unterbrechungsschachte  geleitet 
von  wo  es  in  80  Mm  im  Lichten  messenden  Gusseisenröbren  zum  Reservoir  ab- 
messt. Dieses  besteht  aus  einer  Einfall  Vorkammer,  einer  65  Cbm  fassenden  Haupt- 
kammer und  einer  Schieberkammer.  Es  liegt  40  Meter  über  dem  Orte  im  dichten 
; Nadelholz wal de,  ist  aus  Bruchsteinen  in  Cementmörtel  hergestellt,  mit  einer  eisernen 
Thüre  geschlossen  und  mit  einem  durch  eine  zweckmässige  Construction  gegen  jede 
I  Verunreinig^ung  geschützten  Ventilationsschlote  und  einem  Ueberfallrohre  mit  selbst- 
th&tigem  Kiappenverschlusse  versehen. 

\  Vom    Reservoir   gelangt   das    Wasser   in   100  Mm    weiten    Gusseisen  röhren    in 

das  Dorf  zu  5  öflFentlichen,  57  privaten  Brunnen  und  5  Oberflurhydranten. 
i  Die    LeUung    hat    eine  Länge    von   insgesammt  2000  Metern,    die    Eisenrohre 

\  sind  durchwegs  1*5  Meter  tief  gelegt;  die  Holzrohre  mussten  wegen  der  oberflächlichen 
i  Lage  des  Gesteins  im  Zuleitungsgebiete  in  geringerer  Tiefe  gelagert  werden.  Die 
Menge  des  klaren,  wohlschmeckenden»  auf  seine  Reinheit  chemisch  und  bakterio- 
logisch geprüften,  6 — 7^  C.  messenden  Wassers  betrug  zur  Zeit  der  Fertigstellung'  der 
Leitung  (in\  November  1901)  gegen  150  Minutenliter,  d.  i.  2000  Hklt  im  Tage  für 
etwa  700 — 800  Einwohner. 

Die  Kosten  der  Herstellung  beliefen  sich  auf  rund  30.000  K. 

11.  Die  Kaiser  Franz  Joseph-Wasserleitung  in  Wildon,  poli- 
tischer Bezirk  Leibnitz.  Dieselbe  beginnt  92  Meter  über  dem  Markte  auf  dem  dicht 
\)estockten  Buchkogel  mit  einer  tadellos  in  Cementmauerwerk  ausgeführten  Quell* 
f  kammer,  und  etwas  tiefer  gelegen  —  59  Meter  über  dem  Markte  —  mit  einem 
SMet^r  unter  dem  Terrain  angebrachten  Quellfange,  von  welchem  Thonrohre  in 
einen  Cementschacht  mit  Gusseisendeckel  führen. 
i  Von    diesen    beiden    Wasserkammern    laufen    Mannesmannrohre    von    50  Mm 

j    lichter  Weite  zu  dem  49  Meter  über  dem  Orte  gelegenen  Hochreservoir. 
'  Dieses    ist  aus  Stampfbeton  aufgeführt,   enthält  8  Kammern,    die    abwechselnd 

ausgeschaltet  werden  können  und  einen  Gesammtfassungsraum  .von  1000  Hklt  be- 
sitzen, und  wird  durch  zwei  Steinzeugröhren  entlüftet.  Die  Umgebung  ist  mit  Bäumen 
bepflanzt.  Vom  Reservoir  laufen  100  Mm  starke  Gusseisenrohre  1*5  Meter  unter 
Terrain  zum  Markte,  wo  die  Leitung  58  Häuser  und  zwei  öffentliche  Brunnen 
versorgt. 

Die  Gesammtlänge  der  Leitung  beträgt  über  3000  Meter;  beide  Quellen  liefern 
lusammcn  durchschnittlich  864  Hkltr  im  Tage  für  etwa  800 — 900  Einwohner. 

Das  Wasser  ist  chemisch  und  bakteriologisch  untersucht  und  als  zum  Trinken 
geeignet  befunden  worden. 

12.  Die  Wasserleitung  in  Ehrenhausen,  politischer  Bezirk  Leibnitz. 
Dieselbe  wird  durch  eine  am  Fusse  des  vollständig  bewaldeten  Ewitschberges, 
IKm  vom  genannten  Marktflecken  entfernt  gelegene  Quelle  versorgt,  welche  in  einer 
natürlichen,  möglicherweise  aber  auch  von  einer  früher  bestandenen  Wasserleitung 
herrührenden  Felsenhöhle  von  etwa  6  Metern  Länge,  3  Metern  Breite  und  15  Metern 
n  ae  entspringt.  Die  Ergiebigkeit  dieser  Quelle  schwankt  nach  den  in  den  Jahren 
1-  K)  und  1901  gemachten  Messungen  zwischen  10.800  und  100.000  Litern  per  Tag, 
^  ^i  zu  bemerken  ist,  dass  das  Minimum  der  Ergiebigkeit  nur  wenige  Tage 
*  hrend  des  abnorm  trockenen  Sommers  im  Jahre  1900  andauerte,  während  sich  in 
^*  i  übrigen  Jahreszeiten  die  beobachtete  Menge  dem  Maximum  näherte. 

Die  erwähnte  Felsenhöhle  wurde  mit  grobem  Kiese  ausgefüllt,  das  Wasser  durch 
®  en  7'5 Meter  langen,  0*6 — 1*2  Meter  hoben  und  060  Meter  breiten  Betoncanal  in 
^  en  aus  Stampfbeton  hergestellten  und    mit   einer  Schlammabsitzgrube   versehenen 
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die  AuBfiiilung  ausgebQu 
Kehricht  und  äbalichen  . 
EulAsBig  ist,  das  GuUcbt 
rathes  eingeholt  worden. 

NachBtehead  werder 
b^hörden  die  für  die 
Frage  im  Altge meinen  i 
AiisführuDgSQ  des  gegen 
zur  Dftrnachachtung  mit| 

Die  Reiubaltung  dei 
wichtige  Aufgsbe  der  of 
pfleg«  angesehen  werde 
dort  DOtbneudig,  wo  dai 
menschlichen  Bedarf  a! 
Wasser  Verwendung  find 
sie  von  Bedeutung,  «o 
Grund  für  zu  erbaaei 
kommt. 

Was  den  Einfiuas 
Grundwasser  betrifl't,  so 
in  einer  Tiefe  von  4—6 
obetfllLcbe,  bei  norme 
Verunreinigungen,  und  { 
der  angegebenen  Stfirke 
etwa  um  aehr  grobküri 
tteiae  mit  breiten  Sprt 
Abhaltung  der  von  der 
notnmenea   Verunreinigni 

Diese  VerhältniBSe 
fort,  wenn  die  als  naiüT 
Boden  schichten  entfernt 
beeondera   bedeaklicher  1 
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lifedttreh   gebildeten  Lücken   statt  mit  reinem, 
lier  wenigst ena  nnschädlicbem  Material    direct 
iait  Sebmntzstoffen  ausgefüllt  werden,  wodurch 
i^  Grundwaseer   unbedingt  verunreinigt   wer- 
iien  muss;    dies  ist  bei  einer  Ziegelgrube  ganz 
«elbstrerstftndlicb    zu    befürcbten,     da    ja    bei 
£esen    Betriebaanlagen      die     undurchläasigen 
Lehmschieb ten     wobl    in    der    Regel,    bis    zur 
dnrchlfissigen  Scbotterscbicbte,  beziehungsweise 
bii  zum  Grundwasser  selbst  ausgehoben  werden. 
Was  die  Benützung    des    durch    die   Aus- 
iullaog  der  Lehmgruben    gewonnenen  Terrains 
:  la  Baupl&tzen  betrifft,  so  bemerkt  das  in  Bede 
itehende  Gutachten,    dass    ein  mit  organischen 
Substanzen    reich  bei  ad  euer  Boden  sich  sowohl 
ans  hygienischen  als  auch  technischen  Gründen 
ala  Bangrund  nicht    eignet,   weil  einerseits   die 
in  ihm  vorgehenden  Zersetzungen    für    die  auf 
ihm     entstehenden     Häuser,      beziehungsweise 
deren  Bewohner    nicht  indifferent   sind,    ander- 
seits aber    auch    ein    solcher  Boden    die    zum 
Tragen  grosserer  Mauermassen  nöthige  Festig- 
keit mcht  besitzt. 

Wenngleich  sich  sonach  ausgebeutete  und 
nachtrSglich  mit  Abfallstoffen  angefüllte  Lehm- 
gruben auf  Jahrzehnte  hinaus  nicht  zu  Bau- 
plltzen  eignen,  so  kann  doch  eine  derartige 
Attfullang  derselben  nicht  von  vorneherein  un- 
bedingt als  unzulässig  bezeichnet  werden,  weil 
die  Umwandlung  der  aufgelassenen  Ziegel- 
stitten in  Ackerland  geradewegs  rationell  er- 
Mheint. 

Wohl  aber  muss  nach  dem  Gutachten  des 
Landeasanitätsrathes  zur  Wahrung  der  sanitären 
Interessen  der  Umgebung  verlangt  werden, 
dass  in  solchen  Gruben,  welche  später  sur  Ab- 
lagerung von  Müll  Verwendung  findsn  sollen, 
die  Lehmausbeutung  nicht  bis  zum  höchsten 
Grundwasserstande  hinab  stattfindet,  sondern 
dass  über  diesem  noch  eine  genügend  starke 
Schichte  undurchlässigen  Materiales  erhalten 
bleibt. 

Wo  dies  nicht  geschehen  —  was  gemeinig- 
lich der  Fall  sein  wird  —  müsste  in  einer 
derirtigen  Grube,  vor  der  Ablagerung  von  Müll 
Qo<b  eine  entsprechende  Abdichtung  des 
ßolena  veranlasst  werden. 

Absolut    unzulässig    aber    ist    die  Ablage- 
I      ''Ol  g  von  Fäcalien  in  solchen  Gruben. 
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Die  politischen  Unterbebörden  .  werden 
daher  eingeladen,  dem  Zustande  'der  in  dem 
dortigen  Amtsbezirke  befindlichen  Ziegel  gruben, 
namentlich  in  .Gegenden,  wo  das  Grundwasser 
zur  -  Versorgung  nahegelegener  Ortschaften  oder 
Einzelgehöfte  mit  Trink-  und  Nutzwasser  her- 
angezogen wird,  eine  erhöhte  Aufmerksamkeit 
zuzuwenden  und  Vorsorge  zu  treffen,  dass 
durch  eine  entsprechende  Abdichtung  des 
Bodens,  beziehungsweise  durch  Ausfüllung  der 
Gruben  mit  unschädlichem  Materiale  die  Ge- 
fahr einer  Verunreinigung  des  Grundwassers 
von  den  ausgebeuteten  Lehmgruben  her  auch 
unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  hintan- 
gehalten  wird.  , 

Sollte  aber,  wie  dies  namentlich  in  der 
Nähe  grösserer  Ortschaften  der  Fall  sein  kann, 
die  Heranziehung  aufgelassener  Ziegeleigruben 
zur  Ableerung  von  Kehricht  und  ähnlichen 
Abfallstoffen  in  Frage  kommen,  so  wird  nach 
den  vorangeführten  Ausführungen  des  vom 
Landessanitätsrathe  erstatteten  Gutachtens  mit 
besonderer  Genauigkeit  vorzugehen  und  daran 
festzuhalten  sein,  dass  eine  derartige  V^wen- 
dung  solcher  Gruben  vom  sanitären  Stand- 
punkte nur  dann  zulässig  erscheint,  wenn  eine 
genügend  starke  Schichte  von  undurchlässigem 
Lehm  über  dem  höchsten  Grund  Wasserstande, 
respective  über  der  durchlässigen  Schotter- 
schichte erhalten  geblieben  ist,  oder  nachträg- 
lich eine  verlässliche  Abdichtung  des  Bodens 
stattgefunden  hat. 

Die  Ablagerung  von  Fäcalien  in  der- 
artigen Gruben  ist  aber  jedenfalls  gänzlich  zu 
verbieten. 

Uebrigens  wird  zur  Vermeidung  späteren  , 
Missbrauches  schon  bei  Genehmigung  neuer 
einschlägiger  Betriebsanlagen  durch  Vorschrei' 
bung  entsprechender  Bedingungen  von  vorne- 
herein auf  den  Schutz  des  Grundwassers  Be- 
dacht zu  nehmen  sein. 

Behufs  Ueberwachung  der  bezüglichen 
Maassnahmen  sind  die  Gemeinden  in  ihrem 
eigenen  Interesse  auf  die  ihnen  nach  §  3, 
lit.  a  des  Gesetzes  vom  30.  April  1870, 
R.  G.  Bl.  Nr.  68,  obliegenden,  in  der  Kund- 
machung vom  4.  Februar  1890,  L.  G.  u.  V.  BI. 
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Stadtinagiatr&t)  datch  die  Hindbabao^  der  B«-^ 
■timmungen  des  III.  Hanptatückes  der  Gewerb*-' 
orduuDg  in  die  Lage  IcommeD,  auf  die  Heratelltutg-' 
solcher  Eiskeller  und  die  BereitbaltuDg  »olebcr. 
Bebälter  fitr  das  Eis  (Eiischrlnke  n.  dgl.)  faiif' 
sawirken,  welcbe  eine  reinliche  AnfbeirahniDg^j 
und  Versorgung  des  Eises  ermöglicbeo. 

In  Fällen  endlich,  in  welchen  Ana    der  Bt-  '• 
schaffen  he  it     des     ta    gewianeoden     oder     det 
gewnDDenen  Eises  und  aas  der  Art  dessen  Ver-  j 
Wendung  mit  Bestimmtheit  geschlossen     werdekj 
kann,  dnss  die  Verwendung  dieses  Eises  geeägaeti 
sein    kann,    ansteckende    Kruikheileu     faervcu^  | 
znrafen  oder  eq    deren  Wsiterverbreitnng    bei- 
luEragen,  bietet  der  §  40  des  Wirkungsk reiset 
der  politischen  Behörden  I.  Instanz  {MiDisterikl- 
verorfnung  vom    19.  Jiloner   1853,    R.    G.    B(. 
Nr.    10)    nebst    dem    §  4,    lit.  a    de«    Reicbs- 
SanititsgeaetESB    die    entsprecbeode    Handhab«,    , 
dasB    diese    die    Gewinnung    and    Verwendung 
von  Eis  aus  einem  Gewässer   oder  einer  Stell« 
desselben  direct  verbieten  können.  '. 

Sollte  hierüber  der  LocaUngenschein  nicht 
sicheren  Aufschlags  geben,  kann  die  cbemisch- 
bakterioiogische  Untersuchung  des  verdScbtigea 
Wassers  veranlasst  werden. 

Die  Statthalterei  erwartet,  dass  der  Eis- 
gewjnnung  und  Eiserzeugung  im  Bezirke,  be- 
liehungfweise  Stadtgebiete,  sowie  der  Verwen- 
dung Toa  Eis,  insbesondere  von  Seite  kranker 
Personen,  zur  directen  Kühlung  von  Getränken, 
EU  Kahlz  wecken  in  N  ah  ruugsmitte  Ige  werben, 
bei  denen  jenes  mit  Lebensmitteln  in  directe 
Berührung  kommt,  im  Sinne  des  citirten  Mini- 
sten alerlasses  und  dieses  Circulares  gebührende 
Aufmerkeamkeit  und  Ueberwachung  von  Seite 
der  Amtsärzte  zu  Tbeil  werden  wird. 


Erlass  der  Statthalterei  in  Lember^ 
vom  6.  Jänner  1902,  Z.  90547, 

an  alle  unterstehenden  Behörden 

betreffend  die  periodische  TerstKad !(•■■>  der 

nilHHrbcbArden   Über    den  JeweillceB  Sluid 

derlnreetlonebrnDliheiteB. 


In    Ergänzung    des    Circalareriaues    tou 
März    1888,    Z.    13800,    P.    11    und   vom 
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37.  Hai  1888,  Z.  26062,«)  sowie  der  an- 
neron  getrofTenen  YerfÜgangen,  betreffend  die 
Kirisdien  der  Militftr-  und  'politischen  Verwal- 
iBDg  bestehende  gegenseitige  Verpflichtung  der 
FAflzeige  über  Infectionskrankheiten  wird  nun- 
fftehr  zum  Zwecke  einer  Regelung  dieser  Be- 
^itimmangeD  Nachstehendes  verfügt: 

Gleichzeitig  mit  dem  an  die  Statthalter  ei 
fn  richtenden  ärztlichen  Berichte  über  die 
ConatatiruDg  einer  jeden,  in  einer  Gemeinde 
(Stadt)  aufgetretenen  epidemischen  Krankheit 
F  sowie  über  das  Erlöschen  derselben,  ist  stets, 
;  irie  bisher,  das  zuständige  k.  u.  k.  Corps- 
>  commando  in  Kenntnis  zu  setzen. 

I  Ueberdies  sind  vom  15.  Jänner  1902 
1  aogefangen  diesen  Militärbehörden  regelmässig 
.  ua  1.  und  15.  eines  jeden  Monates  periodische 
i  Mittheilungen  über  den  Stand  aller  im  Bezirke 
epidemisch  herrschenden  Infectionskrankheiten 
'bei  Flecktyphus  und  Blattern  auch  über  spora* 
'  diBchs  Fälle)  zu  übermitteln. 

'  Diese  Mitlheilungen  haben  keine  ziffer- 
,  mläsigen  Zusammenstellungen  zu  enthalten, 
<  sind  in  deutscher  Sprache  zu  verfassen  und 
;   sollen  beispielsweise  nachstehende  Form  haben: 


*)   Hiemit    wurde     der    Erlass     des    Mini- 
sterioms     des      Innern      vom     30.     April     1888, 
'L  6973,  betreffend  die  zwischen  dem  Ministerium 
des  loDem  und    dem  Reichskriegsministerium    ge- 
troffenen Vereinbarung   über  die  gegenseitige  Vor- 
itindignng  der  politischen  Behörden  I.  Instanz  und 
der  MilitSrbehörden   rücksichtlich    der   unter    der 
CiTiIbev5lkeruDg,      beziehungsweise     der    Militär- 
oanoflchaft  yorkommenden  Infectionserkrankungen, 
iQtimirt.    Gemäss    dem    citirten    Miniaterialerlasse 
nnd  die  politischen  Behörden  I.  Instanz  angewiesen, 
m  Militärcomroanden    jederzeit    und    fortlaufend 
über   das    Vorkommen-  von    Cholera    und    Ruhr* 
wkiMikungen,    sowie    von  Erkrankungen  an  allen 
Formen    ron     Blattern     nnd     typhösen     Krank- 
Wt  n  nnd  über  den  Stand   solcher  Krankheitsfalle 
^    enntnis   zu  erhalten    nnd  denselben    über    be- 
innere,     den     Stand     der     Infectionskrankheiten 
i^t  äffende  Anfragen    stets  jede    erforderliche  Aus- 
KQi  t  mit  grösster  Beschleunigung  ertbeilen. 

Den    Militär-Territorialcommanden     wurden 
dw  entsprechenden    Weisungen    mit    dem    Erlasse 
^  l'*  Q.  k.  Reichskriegsministeriums  vom  22.  Mai 
^^S,  Abthlg.  14,  Nr.  1197,  ertheilt. 


I  Im  Bezirke «  herrschen  nach  dem 

Stande    vom    15.    Jänner    1902    nachstehende 
epidemische  Krankheiten : 

1.  Masern  in  Bonow  und  Lubien. 

2.  Scharlach  in  Szklo,  Kurniki  und  Zaluz. 
■  3.  Bauchtjphus  in  Czerczyk. 


» 


■X. 

Erlass  der  k.  k.  boko\vmaer  Landes- 
regierung vom  4.  April  1902,  Z.  8932, 

an    alle    Bezirkshauptmannschaften     und     den 
Czemowitzer  Magistrat, 

betreffend  den  Terkanf  der  Snppenconserve 

>Chornt€. 

Die  k.  k.  Landesregierung  hat  zwei  Proben 
der  Suppenconserve  ,,Chorut",  von  denen  be- 
sonders eine  eine  auffallend  grüne  Farbe  hatte, 
der  k.  k.  Lebensmittel-Untersuehungsanstalt  in 
Krakau  zur  Vornahme  der  Untersuchung  auf 
eine  etwaige  Verunreinigung  mit  Kupfer  über- 
mittelt. 

Diese  Anstalt  hat  mit  dem  Schreiben  vom 
29.  März  1902,  Z.  73  und  74  nachstehendes 
Resultat  der  bezüglichen  Untersuchung  der 
k.  k.  Landesregierung  bekannt  gegeben. 

Das  Gutachten  bezüglich  der  einen  Probe 
lautet: 

7, Grün  gefärbt,  und  zwar  durch  Blattgrün. 
Kupfer  abwesend;   wird  nicht  beanständet." 

Das  Gutachten  bezüglich  der  zweiten  Probe 
hat  folgenden  Wortlaut: 

„Hellgrau  gefärbt,  Kupfer  abwesend;  viele 
Spaltpilze  anwesend,  welche  die  Conserve  ge- 
sundheitsschädlich machen  können.  Diese  Con- 
serve wird  infolge  dessen  beanständet.^^ 

Aus  obigem  Befunde  ergibt  sich  erstens, 
dass  die  grüne  Farbe  der  Suppenconserve 
„Chorut"  nicht  unbedingt  durch  Zusatz 
von  Kupfer,  sondern  auch  durch  Blattgrün 
hervorgerufen  werden  kann,  zweitene,  dass 
diese  Conserve  sehr  sorgsam  gegen  Verunreini- 
gungen geschützt  werden  muss;  da  selbe  einen 
guten  Nährboden  für  allerlei  Spaltpilze    bildet. 

Demgemäss  sind  alle  mit  dem  Vertriebe 
dieser  Suppenconserve  sich  befassenden  Ge- 
schäftsleute auf  letzteren  Umstand  aufmerksam 
zu   machen,    und    ist    denselben    eindringlichst 


ren    besonders 

vorzanehmen  aod  bei  toi 

bren    und    vor 

das  Amt  entsprechend  ti 

hUlieD. 

Proben  der  etwa  beansti 

Bezirkshaupt- 

scbriftsm&sslg    eu    entoe 

)  aufgetragen, 

(§  3  des  Lebensmittelgei 

welch  OB    diese 

1896,  R.  G.  Bl.  Nr.  89 

in     wird,    ein- 

zur  Vornahme  einer    neu 

:  Art  der  Auf- 

leit    derselben 

llungen  der  k.  k.  Landes-Sanit 

am  7.  April  I.  J.  abgehaltenen  Sitzung  ' 

Erweiterung    einer  k.  k.  Krankenani 

\  Statuts  eines  Privatssnatorinms 
der  Vornahme  von  Desinfectiooen  der 
sikate  beantragte  Verpflicbtupg  zur  A  n ' 

kpril  1.   J.   abgehaltenen  Sitzung: 

^Dg    der  durch    die   Einleitung    von    F  a 

eines  Flueees. 

I,    der  Instructionen  und  der  Hausordnui 


iserhalb  des  Sterbeortes  gelegenen  Friedb 
pril  d.  J.  abgehaltenen  Sitzung: 
Aerzten  Wiens  geübte  inagnetisehe 
n    in  einer    Landes-Waisenaneta 

abgehaltenen  Sitzung  wurden  folgende  K 
Vervendung     von    Nicbtfirzten    bei 

n   Bewilligung    eur    Errichtung   einer    P: 
lung  mit  Pistfaner  Schlamme  in  Wien ; 
liner     Gemeinde     Niederüaterreichi     um    ' 

Vereines  in  Wien  um  Bewillignng  zur  E 
uonvBiescente  jüdische    Kind 

isISnde  in  der  Sitiuug  am  30.  April  190 
Zabreh  bei  MBhrisch-Ostrau  um  Erriebt 
:  Sanitaterath  Dr.  Franz  Brenner.) 

it    der  Abwasserreinigung   einer 
ied  Regierungsrath  Dr.   S.  Spitze  n) 
Grafendorf  und  Schönau  nm  Ausscheidung 
tnt:    k.    k.    Slatth alterei rath    und     Lande 
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BerathungBgegenfitfinde  in  der  Sitzung  am  16.  Mai  1902: 

1.  Referat  über  die  Qaalificatioo  der  Bewerber  um  eine  im  Status  der  Idf.  Amtsärzte  er- 
^gte  Sanitätsconeipisten-,  eventuell  Sanitätsassistentenstelle.  (Referent: 
^  k.  Statthai tereirath  und  Landes-Sanitfitsreferent  Dr.  Kobert  S  c  h  o  e  f  1.) 

ä.  Errichtung  einer  Wasserheilanstalt  mit  elektrischen  Licht-  und  Zweizelieu- 
lidem,  Medieinalbädern  und  Fangobehandlung  in  Mährisch-Ostrau.  (Referent:  Regierungsrath 
Dr.  S.  S  p  i  t  z  e  r.) 

Schlesien.  In  der  am  6.  März  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegen- 
ittnde  zur  Berathnng  und  Schlussfassung: 

1.  Besetzungsvorschlag  für  die  erledigte  Sanitätsassistentenstelle. 

2.  Entwurf  der  Durchführungsverordnung  zum  Landessanität  s- 
1^  e  a  e  t  z  e. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Bildung  von  Sanitätsdistricten  im  Gerichts- 
bezixke  Jahlunkau. 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  ein  Ansuchen  um  Concessionirung  einer  Kaltwasser- 
keilans  tal  t. 

In  der  am  22.  Mai  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  wurden  nachstehende  Gegenstände  der  Be- 
laihnng  und  Schlussfassung  unterzogen: 

1.  Gutfichtliche  Aeusserung  über  die  Erzeugung  von  Liqueuren  auf  kaltem  Wege 
doreh  Gemischtwarenhändler. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  ein  Ansuchen  um  die  Concesaion  zum  Betriebe  einer 
Kaltwasserheilanstalt  in  Grafen berg. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung,  betreffend  den  Betrieb  der  Moorhadeanstalt  in  Ustron. 

4.  Gut&chtliche  Aeusserung  über  die  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in 
Priedeberg. 


littbeiiungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslände^ 

Stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Italien.  Mit  Seesani  täts Verordnung 
vom  28.  Mai  wurde  der  Hafen  von  Freemantle  (Australien)  für  pestverseucht  erklärt  und  an- 
geordnet, dass  gegenüber  Herkünften  aus  diesem  Hafen  die  Bestimmungen  der  Verordnung  vom 
23.  Februar  1902,  Nr.  5  (S.  176  d.  Bl.)  Anwendung  zu  finden  haben. 

Äegypten.  (S.  274.)    In  der  Woche  vom  22.  his  28.  Mai  wurden  18  Erkrankungen    (und 
. d  Todesfälle)  verzeichnet,  und  zwar  in  Alexandrien  3(3)  im  Districte  Achmun,  Provinz 
MeDafieh  1  (0),  in  den  Districten  Beni    Mazar    und    S  a  m  a  1  u  t    der  Provinz  Minieh  1  (0),  ' 
beziehiiDgsweLse    5  (3),    in  Damiette  1    (0),   in    Damanhur    1  (0),    im    Districte    T  u  k  b, 
Vrovinz  Galiubieh,  5  (3)  und  im  Districte  K  w  e  s  n  a  (neu)  in  der  Provinz  Menufieh  1  (0). 

Britisch- Indien.  (S.  274.)  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  30.  April  bis  6.  Mai  1.  J. 
^57  Erkrankungen  und  451  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  20.  bis  26.  April 
577  und  in  Kurachee  in  der  Woche  vom  28.  April  bis  2.  Mai  108  Todesfölle  an  Pest 
»iBgewiesen  worden. 

Capcolonie.  (S.  263.)  In  der  Woche  vom  27.  April  bis  3.  Mai  ist  in  der  Colonie  weder 
une  neue  Erkrankung  noch  ein  Todesfall  an  Pest  vorgekommen;  am  Schlüsse  der  W^oche  be- 
fanden sich  noch  6  Pestkranke  (in  Port  Elizabeth)  in  Behandlung. 

Australien.  Neusüdwales.  In  Sydney  (S.  275)  wurden  in  der  Woche  vom  6.  bis 
^^'  April  4  neue  Erkrankungen  beobachtet.  Insgesammt  sind  bisher  96  Personen  an  Pest 
«tbankt  und  26  der  Krankheit  erlegen. 

Cholera.  Türkei.  (S.  251.)  In  Jambo  wurden  in  der  Zeit  vom  28.  April  bis  5.  Mai  1.  J. 
^0,  inMedina  unter  der  einheimischen  Bevölkerung  vom  7.  bis  13.  März  107  und  vom 
^^'  bis  26.  März  23  Todesfälle  an  Cholera  beobachtet. 

In  Sabia  (im  Hochlande  von  Assyr)  ist  die  Cholera  epidemisch  ausgebrochen;  auch  in  drei 
u^achbarten,  unzugänglichen  Dörfern  des  Hochlandes  soll  diese  Krankheit  aufgetreten  sein.  Im  ganzen 


sind  bisher  ungefähr  SOO  Pereonen  erkrankt  und  80  gestorben.  Um  dss  ve 
ein  Cordon  gezogen;  cid  Arst  ist  nach  Sftbi»,  weiture  Aente  sind  «ur  Uäbi 
COrdons  »ach  Djiiaii,  Confudn,  HodeidK  und  Lith  enteendet  worden.  Desio 
TilgnngsmaaBa regeln  erBcbeioen  in  dem  nnwirthlichon,  von  einer  feindset 
wohnten  Gebiete  nndnrchfdfarbar. 

Zufolge  BeechluHaes  des  SHnit&taconBeils  in  ConstAntinopel  werden 
Küstengebiete  des  Rothen  Meeres  zwischen  Mamuret-ulHamidieh  und  Loh« 
ihbegriffeD)  einer  xehntBgigen  Quarantaine  unterEOgen. 

Sriluch  Indien.  In  Catcutts  wurden  in  den  6  anfeinanderfol; 
16.  M8«  bis  26.  April  I.  J.  86,  127,  128,  172,  153  und  14G  Todeaf 
gewiesen.  In  Bombay  sind  während  dieser  Zeit  nur  veteinielte  Choleratoi 

Blattern.    Türkei.     In    Kavalla   (S.   253)    wurden   in    der   Zeit 
3  neue  Blatternerkrsnkungen  verzeichnet. 

BrasüUn.  In  Rio  da  Janeiro  (S.  252)  sind  im  Monate  A 
Blatterntodesf&Ue  ansgewieaen  worden. 

Odbdeber.  Beriberi.  (S.  252.)  In  Rio  de  Janeiro  gelangt 
172  Todesfälle  an  Gelbfieber  und  7  Todesftlle  an  Beriberi  lur  Anzeige. 


Vermischte  Nachrichten. 

Medicintache  und  chemische  ünt«rsuchnngsaDBta1t  in  den  Ütalays 
einer  Mittheilung  des  Resident- General'  Offiue  in  üelaugor  bat  die  Regie 
Bundesstaaten  (Federated  Malay  Stales)  in  Kuala  Lumpur,  der  Hsup 
eine  Untersucbungianstslt  errichtet,  welche  aus  einer  mediciDischen  und  ' 
theilung  besteht.  Die  erstere  ist  für  allgemeine  und  apecielle  Pathologie, 
klinischen  Modicin,  für  eiperimentelle  Phyaiologie  und  Bakteriologie,  die  cbe 
organische  und  anorganische  Untersuchungen  volIatSndig  eingerichtet;  i 
letztere  atehen  eine  wohl  ausgestattete  phoFographiscba  Abtheilung,  Ein 
gischa  Untersuchungen  und  eine  grosse  Bibliothek  zur  Verfügung. 

Daa  Institut  und  aeine  Einrichtungen  sind  alten  Besuchern  ohne  RQcl 
unter  für  solche  Anstalten  üblichen  Bedint;ungea  zugänglich.  Für  M 
lieber  Commiasionen,  welche  die  Malayache  Halbinae!  und  die  benachbs 
gibt  das  Institut  die  beste  Gelegenheit,  daa  gesammelte  Material  lu  sichte 

Für  Fachleute,  welche  Tropen  krank  hei  ten  stadiren  wollen,  biet 
weites  F^ld.  Besonders  Beriberi  besteht  hier  nnter  einzigen  VerhSltnisae 
hierin  allen  vor  knrzem  unterschied anen  vier  Formen.  Das  Institut  atebt  f 
Leitung  von  Hamilton  W  r  i  g  b  t  M.  D.  (Mc.  Olli),  an  welchen  etwaige 
hungsweiae  Anfragen  lu  richten  sind, 

Stand  der  Blattern  und  des  FlecktrphnB.  Nach  den  in  dej 
10.  Juni  1.  J.  beim  Miniaterium  des  Innern  eingetroöenen  Anzeigen  wurden 

Blatternerkrankungen  in   Qaliiien  in  der  Stadt  Lemberg   1. 

Flecktyphuaerkrankungen  in  Gaüsien  in  den  politiacben 
czany:  Manlawft  1;  Brody:  Ponikwa  1;  6uczac£:  Doprobole  3;  Droh 
Gaje  wyzne  8;  Horodenka:  Cuernelica  7,  Zukow  3;  Jaworow:  Jarow  i 
Wulka  rosDOwaka  2;  Kahisi:  Siwka  wojnilowaks  3,  Sloboda  rownian 
Chreniow  9;  Kolomea:  Kulaczkowce  2;  Mogciska:  Podllski  I;  Nsi 
I.ojowa  4,  Nadworna  3,  Tarnowiea  leäna  1;  Podhajce:  Burkanow  1;  Przi 
Skalat;  Grsymalow  1,  Nowoaiolka  akaUcka  15;  Stanislau:  Dorobow  i 
zaiice  2,  Slechnikowce  4;  Tlumaci:  Bibianba  5.  Delawa  1,  Holoakow  2,  K 
/.nkrEewce   1;  Wadowice:  Ltkawica   1,  Tsrganica   1;  Zolkiew:   Weryny 

Vtnntvortliditr  R>!<iuteDr:  Ladwtg  Warner.  Tertig  ton  Alfred  Holder  in  Wisn ,  Drask  ron  f 
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Assaninmgsfortsoliritte  in  OesterreicL 

A.  Wasserversorgung."^ 
Steiermark.  (Schiuss.) 

Von  den  in  Steiermark  vor  dem  Jahre  1900  errichteten  neuen  Wasserleitungen 
verdient  die  im  Jahre  1899  in  Betrieb  gesetzte  Trink-  und  Nutzwasserleitung  in 
Knittelfeld  sowohl  wegen  der  sanitären  Wichtigkeit  derselben  als  auch  wegen 
der  Grösse  und  der  Ausdehnung  der  Anlage  besonders  hervorgehoben  zu  werden. 

Die  rasch  anwachsende  Bevölkerung  dieser  Stadt,  deren  Zahl  seit  dem  Jahre 
1870  von  2018  auf  rund  8000  Seelen  im  Jahre  1900  gestiegen  ist,  die  zunehmende 
Verunreinigung  des  aus  Schottermassen  bestehenden  Untergrundes  und  die  grossen 
Schwankungen  des  Grundwassers^  welches  in  den  Brunnen  der  Stadt  während  der 
Winterszeit  nicht  selten  gänzlich  versiegte,  Hessen  die  Errichtung  einer  Trinkwasser- 
leitung umso  dringlicher  erscheinen,  als  in  den  letzten  Jahren  in  der  Stadt  auch  der 
Abdominaltyphus  immer  häufiger  auftrat. 

Nachdem  vorerst  die  Canalisirung  der  Stadt  in  Angriff  genommen  und  im 
Jahre  1897  vollendet  worden  war,  richtete  die  Stadtgemeindevertretung,  dem  Drängen 
der  politischen  Behörde  folgend,  das  Augenmerk  auf  die  Zuleitung  von  gesundem 
Trinkwasser.  Die  Bemühungen,  in  der  Nähe  der  Stadt  geeignete  Quellen  ausfindig 
za  machen,  blieben  erfolglos.  Die  Gemeinde  entschloss  sich  daher,  ein  im  Nordwesten 
IC  Cm  von  der  Stadt  entferntes  Quellengebiet,  dessen  Ergiebigkeit  für  den  Bedarf 
de  Stadt  auf  Jahrzehnte  hinaus  ausreichend  erschien,  anzukaufen  und  das  zu  Tage 
tri  snde  und  noch  zu  erschliessende  Wasser  in  die  Stadt  zu  leiten. 

Dieses  Quellengebiet  befindet  sich  in  der  Ortschaft  Graden,  Gemeinde  Gaal, 
ai  Jen  stidlichen  Ausläufern  der  zwischen  dem  Liesing-  und  Ingeringgebiete  ein- 
gc   gerten   Seckaueralpen  auf  einer  mittleren  Höhe  von  890  Metern   über  der  Adria. 


*)  Siehe  auch  Nr.  15,  16,  17,  18,  20,  21,  22,  23  u.  24  d.  Bl. 
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teil  gegen  die  Ingering  abfallende  Gehsoge  ist  d 
re  Erhebungen  gewellt  und  bildet  durch  quer{ 
ad  Wasserbecken,  in  denen  mächtige  Scbotterlag« 
ager  werden  von  einer  mehr  oder  weniger  dicke 

Lehmschiebte  breitet  sich  die  Humusdecke  aus, 
n  und  Weiden  und  zum  Theile  auch  von  suii 
ilb  des  von  der  Stadt  Knittelfeld  erworbenen 
ch  vereinzelte  Oeböfte  und  AckergrUnde,  doch 
ing  derart  gelegen,  dass  das  Oberflächenwasser 
biet  abfliessen  kann;  auch  ist  das  Eindringen  d 
b  die  Uberliügende  Lehmsebichte  nach  Ansiebt  d 

gehindert, 

lunternehmung  Freiherr  von  Schwarz  in  Wien  a 
rwähnten  Quellengebiete  mit  vier  Gruppen  von  Sa\ 
ren,  von  welchen  jede  in  einen  aus  Betonmauerwe 
indet,  welcher  mit  einem  fest  verschraubten  Eiaendec 
;h  einen  Holzdeckel  und  darüber  eine  Erdanscbi 
grohrgruppen  kann  durch  Absperrschieber  einzel 
piegel  der  höchsten  Quelle  hegt  in  einer  SeebShe  \ 

einer  Höhe  von  873  Metern.  Zwei  Quellen,    die 
e<  aind  in  älteren  Waldbestfinden  gelegen;   die 
-  und  Kramerquelie]  befinden  sich  in  ehemaligen  ^ 
'Stet  sind, 
nelbrunnen   führen   guaseiserne   Röhren    zu   dem 

ammelbehsiter,  welcher  aus  einem  Sandfi 
immer  besteht  und  einen  Inhalt  von  zusammen  31 
}ind  mit  eigenen  Ueberlauf-  und  Leerlaufeinricl 
versehen.  Der  Sammelbehälter  besitzt  einen 
1  Oberlichtfenster  aus  15  Mm  starkem  Glase  mi 
elet'schen  Uebei-fal  Im  es  sapparate  ausgestattet  uo 
säen.  Der  normale  Wasserspiegel  in  diesem 
nn  859'6  Metern.  Die  Rohrleitungen  bis  zum  l 
isgesammt  2734*1  Metern;  die  Ueberlauf-,  b 
r    Sammelbrunnen    und    des    Sammelbehälters    s 

lälter  fahrt  eine  gusseiserne  Kobrleitung  von  15( 
in  einer  Gesammtlänge  von  7026  Metern  zu  < 
ithcben  Reservoir. 

itrang,  welcher  in  seinem  Verlauf  den  Gradenb 
Metern  unter  der  Bachsohle  unterfährt,  sind  3  Sc 
Druckcontrolap parate  eingeschaltet;  an  zehn  höc! 
mtile  zur  Entlüftung,  an  vier  tiefsten  Stellen 
]g   der  Leitung   angebracht.    Die  Rubren   liegen 

verschieden  tief  (bis  zu  3  Metern,  jedoch  nich 
berääche ;  dieselben  sind  einzeln  auf  20  und  im  fe 
geprüft, 

r  iat  ein  abseits  von  der  Strasse  nächst  dem  Doi 
ins  meterdicken  Betonraaueru  mit  Erdanschtlttun 
iwei  nebeneinander  liegenden,  jedoch  voneinander 
letern  Länge,  10  Metern  Breite  und  32  Metern  I 
vetcher  sich  die  Regulirhähne  und  Entleerungsscbii 
ometerd  ruck  Station  untergebracht. 
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Das  Reservoir  ist  gewölbt  und,  wie  der  obenerwähnte  Sammelbehälter^  mit  Volpert- 
en  Ventilationsschloten,  mit  OberlichtöflFnungen,  Ueberlauf  und  Leerlauf  versehen.  ^ 
Ueberlauf-,  beziehungsweise  Leerlaufleitungen  haben  eine  Länge  von  253*6  Metern, 
r  Bau  ist  monumental  hergestellt  und  mit  Eisenthüren  abgeschlossen. 

Der  Fassungsraum  beträgt  rund  1000  Cbm.   Nach  Bedarf  kann   das  Reservoir 
der  Leitung  ausgeschaltet,  und  eine  directe  Verbindung  vom  Sammelbehälter  in 
raden  bis  in  die  Stadt  hergestellt  werden. 

Die  vom  Reservoir  in  die  Stadt  führende  Zuleitung  besteht  aus  200 Mm 
eiten  Kisenröhren  von  einer  Gresammtlänge  von  3310  Metern,  besitzt  an  einem 
dchstpunkte  ein  Entlüftungaventil,  ferner  5  Unterflurhydranten.  Der  Ingeringwerks- 
nal  wird  an  der  Kreuzungsstelle  bei  Sachendorf  unterfahren. 

Das    Stadtrohrnetz    wird    aus    80  bis    150 Mm   weiten   Bohren,   die   eine 
esammtlfinge   von   8400  Metern  besitzen,    gebildet.     Der  Bohrstrang   in   der  Trace 
per  Staatsbahn  traversirt  den  Ingeringwerkscanal  an  drei  Stellen. 

Im  Bereiche  der  Stadt  befinden  sich  72  Unterflurhydranten,   56  Absperr-  und 
gulirachieber,  3  Luftventile   und  9  Spülauslässe.   Die  Zahl   der   Hauseinleitungen 
Ibetrug  bereits  im  Jahre  1899  120  mit  611  Auslaufstellen,   Mehrere  öfientliche  Aus- 
ufbrunnen  machen  das  Wasser  allgemein   zugänglich.   Die  Druckhöhe   am  Haupt- 
f  platze  beträgt  57-7  Meter,  beim  Bahnhofe  73-5  Meter. 

\  Das  gelieferte  Wasserquantum  schwankt  nach  den  angestellten  Messungen  von 

;22  bis  zu  26  Secundenlitern  oder  19.000  bis  22.000  Hktlr  pro  Tag  und  kann  durch 
:  Heranziehung  weiterer  zur  Verfügung  stehender  Quellen  noch  gesteigert  werden. 

Die    chemisch-bakteriologische   Untersuchung   des  Wassers    war   von  Professor 
rPrausnitz  in  Graz  vor  Beginn  der  Arbeiten  vorgenommen  worden  und  hatte  ein 
günstiges  Resultat  ergeben.    Nach  Vollendung  des  Baues  wurde  von  dem  genannten 
Fachmanne  eine  neuerliche  Untersuchung  durchgeführt,  welche  den  früheren  Befund 
;  bestätigte.     Ammoniak,  salpetrige  Säure  und  Salpeteraäure   fehlen.    Das   Wasser   ist 
seinem  Ursprünge  aus  Urgestein  nach  sehr  weich  (1  deutscher  Härtegrad).  Die  Tem- 
peratur betrug   im  Sammelbehälter  im  Juli  1899  92®  C.    Der   nach   einigen  Tagen 
entstandene  geringe  Bodensatz  bestand  aus  feinsten  Sandpartikelchen  und  eisenhaltigen 
llineralsplittern.  Die  Zahl  der  Keime  in  den  an  Ort  und  Stelle  hergestellten  Platten- 
proben schwankte  zwischen    8  und  19   im    Cubikcentimeter;   die^  gefundenen  Arten 
lassen  jedoch  auf  eine  Verunreinigung  durch  FäulnisstoflFe  nicht  schliessen. 
Die  Kosten  der  Herstellung  dieser  Wasserleitung  betrugen  360.000  iT. 

Erweiterung  der  Grazer  Wasserwerke.  Die  von  Jahr  zu  Jahr 
ansteigende  Inanspruchnahme  der  genannten  Wasserwerke  erforderte  dringlich 
die  Erweiterung  der  Gesammtanlage,  da  die  in  geringer  Entfernung  nördlich  und 
oberhalb  der  Stadt  angelegten  Tiefbrunnen  nicht  mehr  zur  Deckung  des  Be- 
darfes hinreichten.  Es  wurde  daher  etwa  2V2  Km  weiter  nach  Norden  ein  be- 
deutendes Areale  in  der  Gemeinde  Andritz  zur  Anlage  neuer  Brunnen  erworben 
und  nach  Fertigstellung  der  gesammten  Bauten  im  Jahre  1900  mit  der  Schöpfung 
des  dortigen  Grundwassers  begonnen. 

Der  abgetäufte  Hauptbrunnen  hat  einen  lichten  Durchmesser  von  6  Metern  und 
eine  Tiefe  von  9  Metern.  Der  Caisson  ist  in  Cementmauerwerk  auf  einem  guss- 
eisernen  Fusse  ausgeführt. 

Der  zweite  Brunnen  ist  ein  eiserner  Ringbrunnen,  bestehend  aus  6  gebohrten 
eisernen,  sogenannten  Thiem'schen  Brunnen,  mit  einem  gusseisernen  Sammelkasten 
im  Centrum  desselben. 

Die  zur  Hebung  des  Grundwassers  bestimmten  Maschinen  bestehen  vorläufig 
aus  zwei  Locomobilen  von  je  1 2  Pferdekräften,  ferner  aus  zwei  Drehkolbenpumpen 
und  einer  Centrifugalpumpe  von  zusammen  8  Cbm  minntlicher  Leistung. 

25* 
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iDDeD  wird    das  Wasser   zunächst  io  ein  kleioes,   etwa   300  Mete 

r  gepampt,  von  wo  es  sich  sodann  in  den  letzten  Wieaenbruniui 

erkeanlage  ergiesst 

er  neuen  Leitung,   die   aus  400  Mm  weiten    gusseisernen  Maffetf 

;ragt  2500  Meter. 

ischinenhaua  des  alten  Wasserwerkes  wurde  im  Jahre  1900  durd 

ine  grosse  Dampfmaschine  von   130  Pferdekräften  eammt  Pampa 

B   durch   einen  Zubau   für   zwei   grosse    Siederobrkessel    von   za 

leiztläche  TCrgrbssert. 

zahl  der  Auslaufe  in  Graz  ist  bis  Ende  1901  auf  19.600  gesUegoi 

ction  der  Wasserleitung  in  Irdning  im  politischen  Ba 
Die   unweit   vom    Orte   gelegene,    die    alte   Ijeitung    veraorgendi 

h  einen  Betonstollen  mit  Sickerschlitzen  neu  gefaaat;  aus  diesen 
Bodenoberfläche   an    einer   3  Meter   hohen    Böschung    gelegenes 

srschlossene  Wasser  in  einen  mit  einem  Eisenbleche  abgedecktes 
Ton    da    in    guHseiseriien    Rühren     (statt    der    bisher    verwendete^ 

30  Mm  innerer  Lichtung  zu  dem  nahe  gelegenen,  aus  zwei  Kain-| 
Reservoir,  welches  aus  70  Cm  dicken  Stampfbeton  wänden  heiv 
rund  65  Cbm  fasst.    Dasselbe  liegt  11"5  Meter  über   dem   tiefsteaj 

3s.     Die  Vertheilungsleitung   beginnt   mit   100  Mm  weiten  Rohren,J 

teren  Verlaufe  solche  von   80  und   60  Mm  anschliessen ;    von  deir- 

ffenttiche  und  11  private  Brunnen  versorgt;  überdies  sind  4  Hyd- 
Die  Ergiebigkeit   der  Leitung   beträgt   288  Hklt    im  Tage   (fflr 

Das  Wasser  ist  wohlschmeckend    und   klar,  seine  Temperatur  be> 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


oberösterreichischen 
•m  20.  Mai  1902, 
10999, 

en  politiBcbeo  Behörden, 


se  vom  2.  MttrE  18'J2, 
(kUDdgemacht  mit  dem 
D  vom  9.  Mftrz  1892, 
k.  Miuisteriuiu  des  Iiiiiern 
theilt,  die  bei  der  Bewilli- 
von  privaten  Heil-,  Hamn- 
Idern  und  Geaundbrunneo 
)eB  sind. 

klaren  Wortlautes  dieses 
den  letzten  Jahren  Heu- 
lten   ins   Leben    getufen. 


bei  deren  Errichtung  der  vorgeschriebene  Vor- 
gang nicht  eingehalten,  und  die  der  Laadct- 
behörde  vorbehaltene  Bewilligung  von  den  Be- 
hörden erster  Instanz  ertheilt  wurde. 

Wie  eich  nachträglich  ergeben  hat,  wutd« 
bei  diesen  Bewilligungen  lur  Errichtung  'oi 
Heil-  und  Human itStsan stalten  nicht  immer  dtn 
Anforderungen  der  Hygiene  die  entsprecheniJ« 
Würdigung  zu  Tbell,  und  leiden  einige  dietar 
AuBtalten  an  zu  Tage  liegenden  Gebrechen,  äk 
bei  der  vorgeschriebeuen  Ucberprüfung  der  Bau- 
und  Einricbtungeprojecte  durch  den  Land«»- 
sanitÄtaratb    leicht  vermieden  werden    konnK». 

Die  k.  k.  Bezirkshauptmannachaft  (Stadt- 
gemeinde vors  tehung)  wird  daher  anfgefordert, 
künftighin  bei  der  Errichtung  von  Heil-  ua^ 
Humanitätsanst alten  sich  strenge  an  den  in 
vorcitirten  Miniaterialerlesse  angegebenen  V<>^ 
gang  zu  halten. 

Bei  diesem  Anlasse  wird    darauf  aufmeck'    , 
Bam  gemacht,  dass  bei  äfientiichen  und  privatem   1 
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[eil-    und   Humanitätsanstalten    selbstverstfind- 

rh    fär    jede    wesentliehe    baulicbe    Verände- 

ig,  ErweiteruDg,  beziehnogs  weise  Aenderung 

[in  der  nrsprünglicben  Bestimmung  der  Mebr- 
ilil  der  Spitalsräamlicbkeiten  die  GenehmigUDg 

'der  Statthalterei  zu  erwirken  ist. 


'  Cireolarerlass  der  k.  k.  n.  ö.  Statt- 
lialterei  vom  27.  Mai  1902,  Z.  113758 

ex  1901, 

tn  alle  nnterstebenden  politiscben  BebördeD, 

-  bctreflTend   die    ireberfflhmtifl:     Ton    lielchen 
d«r  an    InfectionakraiilKbeii«»  Terstorbenen 

Personen. 

Behufs  Erzielnng  eines  einheitlichen  Vor- 
gehens bei  dem  Transporte  Ton  Leichen  der 
an  Infectlonskrankheiten  Verstorbenen  wegen 
Beisetzung  auf  einem  ausserhalb  des  Sterbeortes 
gelegenen  Friedhofe  findet  die  Statthalterei 
nach  Einholung  eines  Gutachtens  des  nieder- 
Ssterreichischen  Landes-Sanitätsrathes  Nach- 
stehendes anzuordnen: 

1.  Der  Transport  von  Leichen  der  an 
Blattern,  Flecktyphus,  Cholera  und  Pest  Ver- 
storbenen in  einen  ausserhalb  des  Sterbeortes 
befindlichen  Friedhof  ist  nicht  gestattet. 

2.  Der  Transport  von  Leichen  der  an 
einer  anderen,  als  unter  1.  erwähnten,  anzeige- 
pflichtigen Infectionskrankheit  Verstorbenen  ist 
anter  Beobachtung  der  Vorschriften  über  den 
Transport  von  Leichen  überhaupt  und  unter 
folgenden  Cautelen  gestattet: 

a)  Die  Leichen  von  an  Infectlonskrankheiten 
Verstorbenen    sind    sogleich    nach    vorschrifts- 


mässig  vorgenommener  Todtenbeschau  in  ein 
mit  50/0  Carbolsäure-  oder  2 0/0  Sublimatlösung 
oder  40/0  Formalinlösung  getränktes  Leintuch, 
womöglich  doppelt  einzuhüllen,  in  einen  luft- 
dicht veriötheten  Metallsarg  einzulegen  und  in 
die  Leichenkammer  zu  schaffen,  woselbst  der 
Sarg  in  einen  zweiten  Metallsarg  einzu- 
schliessen  ist. 

b)  Der  Weitertransport    erfolgt  nur  von 
der  Leichenkammer  aus. 

Bei  einer  weiten  oder  relativ  weiten  Ent- 
fernung der  Leichenkammer,  und  wenn  die 
Verhältnisse  es  gestatten,  dass  ein  anderer, 
nicht  zu  Wohnzwecken  dienender  Kaum  vor- 
handen ist,  kann  ausnahmsweise  die  Versargung 
in  letzterem  vorgenommen  werden  und  der 
Doppelsarg  auch  daselbst  bis  zum  Transporte 
verbleiben. 

c)  Die  Leiche  ist  am  Bestimmungsorte 
direct  auf  den  Friedhof  oder  in  eine  öffentliche 
Leichenkammer  zu  bringen  und  ehemöglichst 
zu  begraben;  ein  Oeffnen  des  Sarges  ist  ver- 
boten. 

d)  Nach  Entfernung  der  Leiche  aus  dem 
Sterbelocale  ist  letzteres  sammt  Einrichtungs- 
gegenständen zu  desinficiren.  Auch  haben  sich 
die  bei  der  Einsargung  betheiligten  Personen 
einer  Desinfection  zu  unterziehen. 

Hievon  werden  die  k.  k.  Bezirkshauptmann- 
schaften, der  Wiener-Magistrat,  Abtheilung  X, 
und  die  beiden  Stadträthe  in  Wiener-Neustadt 
und  Waidhof en  a.  d.  Ybbs  zur  Verständigung 
des,  beziehungsweise  der  Amtsärzte  und  behufs 
weiterer  Veranlassung  und  Darnachachtung  in 
Kenntnis  gesetzt. 


Rechtsprechung. 

A  fällige  Entschädigungen  für  zu  üntersnchnngszwecken  von  den  befugten  Anfsichtsorganen 

ei  nommene  Lebensmittelproben  sind  gemäss  §  3,  al.  4  des  Gesetzes  vom   16.  Jänner  1896, 

K.  G.  Bl.   Nr.  89  ex  1897  ausnahmslos   vom  Staate   zu  leisten.*) 

Erkenntnis    des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  13.  März  1901,  Z.  1923. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  der  Gemeinde  Wien 
g   gen    die  Entscheidung    des    k.   k.  Ministeriums    des    Innern    vom    4.  Mai  1900,    Z.   14789, 

*)  Siehe  Jahrg.  1898  d.  Bl.,  S.  275. 
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cht     zur     Leistung     der     Ed  tschS  d  igu  n  g      fttr     W  e  i  □  { 
läre  1901    durchgeführten  öffeutlichea    miladlichen   Verhandlung 

:ne  Entscheiduag  wird  alt  gesetzlich  nicht  begründet  aufgehobcD. 

EntBcheidungsgründe. 
TZ  1900,  Z.  23314  hat  die  k.  k.  niederöstOTreich lache  Slatthalterei  entschieden, 
der  Enlacbädigang  für  drei  zu  UntersuchuDgez wecken  «ntommene  Wftitt 
odlung  Ch.  und  L.  die  Gemeinde  Wien  verpäicfatet  sei,  da  wenn  aad 
ädre  mit  eigenem  Statute  —  entsprechend  ihrer  grundsätzlichen  Stellung  — 
s  Gesetzes  vom  16.  Jänner  1896,  als  den  politischen  Behfirdeo  caordinii 
ir  die  Frage  der  Anwendbarkeit  der  Gesetzesbestimmang,  mit  welcher  d« 
gungsleistung  für  LebenamittslpToben  auferlegt  wird,  auf  ProbeeDtnahm 
-  Städte   überhaupt    der  Umat&nd    wohl  ku  beachten   sei,     dasa  gemäss  dem 

deaselben  Gesetzes  der  gesetzliche  Wirkungskreis  der  mit  der  Verwaltunf 
d  Lebens  mit  lelpolizei  betrauten   autonomen  Körperschaften,    in  erster  Lini 

aufrecbterhallen,  und  der  Staatsschatz  keinesfalls  berufen  sei,  Koeten  roa 
tragen,  welche  und  insoweit  sie  schon  in  diesen  geaetzlicben  Wirkangakreil 

lung  wurde'  vom  k.  k.  Mini 
gagericlitshof  musate  die  l 
iindet  erkennen. 

Absati  1  des  Geaetzea  vom  IG.  Jänner  1896,  R.  O.  Bl.  Nr.  89  ei  1897^ 
Aufdichtsorgane,  denen  die  im  §  3  bis  5  bezeichneten  Befugnisse  zuatefaen, 
sehen  Behörden  (beziehungsweise  Magistrate  der  StSdte  mit  eigenem  Stalnie) 
allfäUiges  Landesgesetz    hiezu  bestimmten  Organe    der    autonomen   Körper- 

damit  der  Wille  des  Gesetzgebers  klar  dahin  ausgesprochen,    daas  aoeEcr 

Behörden    und  ihren  Organen    nur  jene  Magistrate   als  Aufsichtaorgane  in. 
nrken  sollen,  welche  und  soweit  sie  auf  Grund  eines  Statutes  als  politiseha' 
der  auf  Grund  eines  Landesgesetz  es  zu  fungiren  berechtigt  sind. 
^  3 — 5    umschriebenen  Befugnisse    werden    sich    also  angesichts  dieser  Br- 

als  eine  den  politischen  Bebördeu  und  können  sich  unter  gar  keinen  üm- 
Q  Organen  einer  autonomen  Verwaltung  als  solchen  luatehende  Aafgaba 
□  Erfüllung  dieser  Aufgabe  vorgenommene  Amtshandlung  ist  keine  solche, 
Ihalterei  annimmt,  in  den  selbständigen  Wirkungskreis  der  Gemeinde  fiült. 
;  ausgehend  und  durch  sie  ofienbar  geleitet  hat  es  der  Gesetzgeber  auch 
d  gehalten,  die  Pflicht  zum  Ersätze  des  Werthes  der  der  Partei  zu  Probe- 
len  Lebensmittel  der  Gemeinde  aufzubürden  und  er  hat  daher  auch  im 
ieht  falsch  m  verstehender  Art  bestimmt,  dass  auf  Verlangen  der  Partei 
digung  in  der  Höhe  des  üblichen  Kaufpre 
its  dieser  ganz  ollgemein  und  ohne  jede  Einschränkung  auf  irgend  weleb« 
'orschrift  muss  es  als  gänzlich  unthunlich  bezeichnet  werden,  aus  den 
pflichtung  der  Gemeinde  Wien  zur  Leistung  der  fraglichen  Eatschädigang 
Allein  auch  überdies  ist  die  Anschauung  der  Behörden,  wonach  sich  die 
ibeentnahme  als  eine  von  den  Organen  der  Gemeinde  Wien  in  Handhabung 

Lebensmittelpolisei,  also  im  selbständigen  Wirkungskreise  vorgenocDmem 
lle,  deren  Rosten  zu  tragen  keinesfalls  der  Staatsschatz  berufen  e   ' 

Allerdings  bestimmt  der  zur  Begründung  dieaer  Anschauung  berufene 
leg.  cit  ,  dass  der  gesetzliche  Wirkungskreis  der  mit  der  VecwaltuDg 
id  Libensmiltolpolizei  betrauten  autonomen  Kürperachaften  hiedurch 
wird.  Aber  ohne  dass  es  in  Betracht  gekommen  wäre,  zu  prüfen,  auf 
mit  dem  Demonstrativ-Würtchen  „hiedurch"  hingedeutet  werden  wolllö, 
llungsgericbtshote  klar,  dass  keinesfalls  der  Absatz  5  des  §  2  die  Aufgib« 
form  des  Absatzes  1  desselben  Paragraphen  zu  derogiren,  welcher,  «i« 
;de,  als  Träger  der  in  den  g§  3—5  umschriebenen  Befugnisse  allein  ili« 
aufstellt,  die  autonomen  Organe  als  solche  aber,  abgesehen  von  dsm 
lahmsfalle,  von  diesen  Befugnissen  ausschlieast. 
er  Erwägungen    war    die    angefochtene    Entscheidung    als    gesetzlich    nicbt 
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JDie  Ffilschtm^  des  Viehpasses  in  der  StQckzahl  der  Thiere  (DurcbfUhrnngSTorschrift  zu  §  4 
its  Gesetzes  Tom  29.  Februar  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  35)  ist  nach  §  199,  lit.  d  St.  G.  zn  be- 
«rtheilen,  sofern  sie  erfolgte,  um  Uebereinstimmung  mit  der  Zahl  der  durch  den  Pass  zu 

deckenden  Thiere  (§  8  L  c.)  zn  erzielen. 

Entscheidung  des  Obersten  Gerichtshofes  vom  23.  Februar  1901,  Z.  16213. 


Ha 


Der    von  der  Staatsanwaltschaft  erhobenen  Nichtigkeitsbeschwerde  wider  das  Urtheil  des 
Luidesgerichtes  in  Brunn  Tom  12.  October  1900,    mittelst  dessen  Johann  R.   von  der  Anklage 
wegen   des  Verbrechens    des    Betruges   nach    §§  197    und    199a    St.  G.    gemäss  §  259,    Z.  3        %^^^ 
Bl  P.  0.  freigesprochen  wurde,    fand  der  Cassationshof  stattzugeben.  Das  angefochtene  Urtheil        :^|| 
vurde  aufgehoben  und  die  Strafsache   zur  neuerlichen  Verhandlung    und  Entscheidung    an  das 
Landesgericht  zurückverwiesen. 

Gründe: 

Der  auf  §  281,  Z.  9a  und  b  (richtig  blos  a)  St.  P.  O.  gestützten  Nichtigkeitsbeschwerde 
der  Staatsanwaltschaft  ist  Berechtigung  nicht  abzusprechen.  Das  Urtheil  stellt  fest,  Angeklagter 
habe  nach  Abverkanf  zweier  Ferkel  den  ursprünglich  auf  sieben  Ferkel  lautenden  Viehpass 
dadurch  gefälscht,  dass  er  die  Stückzahl  sieben  in  fünf  abänderte.  Ferner  erkennt  der  Gericbts- 
bof  an,  dass  die  Fälschung  ein  wesentliches  Erfordernis  des  Viehpasses  betrifft  und  ist  hieran 
im  Hinblicke  auf  §  4  der  Durch führungs Vorschrift  vom  12.  April  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  36, 
auch  nicht  zu  zweifeln.  Die  Stückzahl  der  durch  den  Viehpass  gedeckten  Thiere  soll  zunächst 
den  Aufsichtsorganen  die  Prüfung  der  Identität  des  Viehs  erleichtern  und  ist  nach  §  8,  Abs.  12 
der  Durchfühmngsvorschrift  zu  dem  Gesetze  vom  12.  Februar  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  35,  nicht 
nur  jede  Veränderung  in  der  Zahl  der  Thiere,  sondern  auch  jede  Veranlassung  derselben  vom 
Gemeindevorstande  im  Viehpasse  zu  bemerken.  Letztere  Bestimmung  zeigt,  was  das  Gesetz  ferner 
mit  dieser  Ueberwachungsmaassregel  bezweckt.  Veränderungen  in  der  Stückzahl  des  Viehes 
können  nämlich  auch  durch  bedrohliche  und  verdächtige  Anlässe,  z.  B.  Erkrankung  einzelner 
Thiere  oder  Umstehen  derselben  während  des  Transportes  eintreten.  Die  Verheimlichung  solcher 
Verhältnisse  soll  die  Vorschrift  des  Abs.   12  des  §  8  der  citirten  Verordnung  hintanhalten. 

Trotz   obiger  Feststellungen  ging  der  Gerichtshof  mit    einem  Freispruche  von  der  Anklage 
vegen  Verbrechens  des  Betruges  vor,    indem  er  annahm,    Angeklagter  habe  die  Fälschung  nur 
ins  Bequemlichkeit  —  um  den  Gemeindevorsteher  zur  Nachtzeit  nicht  zu  belästigen  —  und  nicht  . 
:  in  einer  auf  Schadenszufügung  gerichteten  Absicht,  sondern  vielmehr  in  Unkenntnis  der  Folgen 
«eines  Thuns   und   der  Vorschriften   des  Thierseuchengesetzes  verübt  Dieser  Freispruch  erweist 
«ich  als   reehtsirrthümlich.   Es  fällt  zunächst    auf,    dass    der  Gerichtshof  —  die  Vorschrift  des 
§  262  St.  P.  0.    ausser  Acht    lassend  —  die  Anklagethat    vom    Standpunkt    des  §  320,    lit.  f 
8i.  Gr.  nicht  geprüft  hat.    Aber    auch  die  Zurechnung    der  That  als  das  in  §§  197  und  199  d 
Sl  Qr.  bezeichnete  Verbrechen  auszuschliessen,  reichen  die  Urtheilsfeststellungen  nicht  aus*   Dass 
Uokeontnis  des  Thierseuchengesetzes  und  der  einschlägigen  Verordnungen  den  Angeklagten  nicht 
i  w  entschuldigen    vermag,    ergibt    sich    aus    dem    in    §3  St.  G.    aufgestellten  Principe;  ebenso- 
wenig kann  ihn  die  Unkenntnis  der  rechtlichen  Folgen  seines  Thuns  —  und  nur  solche  können 
liier  mit  Rücksieht  auf  die  Verantwortung  des  Angeklagten  gemeint  sein  —  der  strafrechtlichen 
Verantwortung  entziehen.    Zur  Zurechnung  der  That  genügt  vielmehr,  dass  Angeklagter  bewusst 
fr^tzwidrig  gehandelt,    genügt  'der  dolus  facti.   Dass  Angeklagter  blos  aus  Bequemlichkeit  zur 
FSlschnng   schritt,    war  lediglich    das    für    die  Zurechnung    der  That    strafrechtlich    belanglose 
Motiv.   Die  Schädigungsabsfcht    des  §  197  St.  G.  aber  lag  schon  dann  vor,  wenn  Angeklagter 
darch  sein  Thun  irgend  eine  vom  Staate  zur  Abwehr  und  Tilgung  ansteckender  Thierkrankheiten 
getroffene  conerete  Maassregel  zu  vereiteln  gedachte. 

Bei  Bestand  der  Statthaltereiverordnung  vom  3.  Juli  1893,  mähr.  L.  G.  Bl.  Nr.  48,  mit 
1  welcher  im  Bereiche  der  Markgrafschaft  Mähren  auch  rücksichtlich  der  Schweine,  welche  auf 
ilärkte  und  Auctionen  aufgetrieben  werden,  die  Beibringung  von  Viehpässen  vorgeschrieben  wurde, 
w&T  der  Abverkauf  iler  beiden  Ferkeln  im  Viehpasse  amtlich  zu  bemerken.  Nach  dem  letzten  Ab 
«tze  des  §  8  der  Durchführungsvorsehrift  vom  12.  April  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  36,  hätte  der  Mangel 
^  Uebereinstimmung  der  im  Vieh  passe  angegebenen  Stückzahl  mit  der  Zahl  der  aufgetriebenen 
^erkel  deren  Zulassung  zum  Markte  verhindert.  War  nun  die  Absicht  des  Angeklagten  darauf  ge- 
richtet, durch  die  Fälschung  des  Passes  in  der  Stückzahl  eine  Uebereinstimmung  herbeizuführen 
^^4  dadurch  Sie  Zulassung  der  Ferkel  auf  den  Seelowitzer  Markt  zu  bewirken,  so  handelte  er  im 
^olus  des  §  197  St.  G.,    denn    dann    zielte    sein  Thun    auf  Vereitelung    einer    vom  Staate  ge- 


1 


ini)  damit  auf  die  Schfidignng  des  Zweckes  selbst  ab,  den  dii 
Kmlich  zur  Abwehr  sDateckeDder  Thierkrankbeiten  dut  soIgüi 
laen,  betreffs  deren  kein  Verdacht  beBlebt,  daa«  sie  mit  aa 
1  dea  Transportes  in  Abfall  gebrachten  Thieren  in  Berühraai 
Ber,  den  DolusbegrifF  dee  §  197  St.  G.  erBchöpfenden  Absiebt 
d&a  Urtheil  nicht  aus,  weshalb  der  Casaationihof  nicht  in  dei 
gelbst  tu  erkenneti,  eventuell  die  Anklngetbat  vom  StandpnnU 
ilung  zu  naterziehen.  Bei  Bestand  des  angerufenen  Nichtig keitK 
EU  erkennen. 


Diederffst«rreich Ischen  Vieh-  und  FleiBchheschaiiordnDng  ras 
Nr.  49,  wonach  sich,  wer  aas  einer  anderen  Ortsgemeinds 
Bufe  bringen  wiil,  bei  dem  Gemeindevorsteher  des  Veitauf»- 
chlachtnng  erwirkten  Beschanzetlel  ammweisen  bat,  ist  ab 
29.  Fehrnar  1880,  R.  O.  Bl.  Nr.  36,  erlassene  Anordnnng  n 
beachten. 

Obersten  Gerichtshofes  vom  15.  Jänner  1901,    Z.  1T562.  { 

1  dem  nach  §§  33  und  292  St.  P.  0.  eingeleiteten  yerfahren  j 
rtheil  des  Bezirkagerichtea  Brück  a.  d.  Lcitha  vom  23.  October  \ 
von  der  Anklage  wegen  Uebertretung  dee  §  45  des  GeMtm 
Bl.  Nr.  3Ö,  freigesprochen  worden  ist,  wurde  das  Geaets  verletiL 

Grönde: 

in  Trautroannsdorf  betreibt  die  Fl  «schau  sschrottung  auch  im  Orte 
eaem  Behufe  täglich  grössere  Partien  Fleisch  in  seine  dortige 
lässig  das  Fleisch  von  dem  dortigen  Fleiachbeschsner  be«chanen, 
erliesB,  hierilber  den  im  §  18  der  niederjjsterreichi sehen  Vieb- 
im  26.  September  1886,  L.  G.  Bl,  Nr.  49,  vorgeschriebenen 
denselben  nach    eiuzuholender  Fertigung  des  Gern  ein  dcTOrstehers 

2.  October  1900  vom  Gendarmen  Stephafi  G.  zur  VoraeignDg 
,  konnte  aich  Franc  S.  der  mit  der  Fleiacbausschrottnng  im  Orte 
des  Karl  L.i  mit  einem  solchen  nicht  ausweisen.  Karl  L.  deshalb 
atde  mit  dem  in  Rechtskraft  erwachsenen  Urtheile  des  Bezirk:- 
rom  23.  October  1900  von  der  gegen  ihn  wegen  XTebertretang 
euchengeaetzes    erhobenen  Anklage   freigesprochen.    Daa   Beiirki- 

des  Fleisches  habe  täglich  in  Stixneusiedel  stattgefunden,  wenn 
chauzettel  hierüber  nicht  ausgestellt  wurde.  Diese  Unterlaseung 
leenheit  des  Beschauers,  für  welche  Karl  L.  nicht  verantwortlich 
iedoch  ein  rechtsirriger. 

Anforderungen  des  §  12  des  Gesetzes  vom  29.  Februar  1880, 
ithau  vrurde,  erscheint  gerechtfertigt.  Denn  die  Fleischbeschau 
rt.  Allein  Karl  L.  hat  sonstigen  zur  Abwehr  und  Tilgang 
erlassenen  Anordnungen,  apeciell  dem  §  1 9  der  niederOstar- 
beschauordoung  vom  2e.  September  1880,  L.  G.  Bl.  Nr.  4S, 
geklagter  geachlachtete  Thiere  oder  Fleiscbtheile  aus  einer  anderen 
ich  Stixneusiedel,  ao  hatte  er  sich  vorher  bei  dem  Gemeinde- 
lit  dem  am  Orte  der  Schlachtung  erwirkten  Beschanzettel  an'- 
in  Stixneusiedel  genügte  also  nicht,  Ihr  hatte  die  in  §  7  der 
lauordnung  vorgeschriebene  Vieh-  und  Fleischbeschau  in  Tranl- 
I  mit  dem  hierilber  nach  §  18  der  Vieh-  und  Fleischbeschau- 
ttel  hatte  sich  Angeklagter  beim  Gemeindevorsteher  in  Stimeatiedel, 
m   Verkaufe  brachte,    auszuweisen.    Diea  that  er  nach  Inhalt  der 

Angeklagter  in  Trautmannsdorf  die  zur  Schlachtung  bestimmt» 
ustande  der  Viebbesebau  und  nach  der  Schlachtung  dtrtn  Fleiscb 
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iev  Pieischbeschan  unterziehen  liess  —  wie  §  7  der  citirten  Vieh-  uad  Fleischbeschauordnung 
dies  TOTschTeibt  —  darüber  spricht  das  Urtheil  sich  nicht  aus,  und  dass  er  den  in  Trautmanns- 
iorf  etwa  ausgestellten  Beschauzettel  dem  Gemeindevorsteher  in  Stixneusiedel  nicht  vorwies, 
?%Dorirt  es  vollständig. 

Die  hier  übertretene  Vorschrift  hat  den  Zweck  zu  verhindern,  dass  nicht  beschautes  Fleisch 
von  einem  Orte  an  einen  anderen  gebracht  und  hiedurch  Krankheitskeime  fibertragen  werden. 
Sie  ist  also  bestimmt,  der  Ansteckungsgefahr  zu  begegnen  und  somit  unzweifelhaft  zur  Abwehr 

[  und  Tilgung  ansteckender  Thierkrankheiten  erlassen.  Darin  nun,  dass  das  Bezirksgericht  mit 
einem  Freispruche  vorgeht,  ohne  zu  prüfen,  ob  nicht  etwa  Angeklagter  der  Anordnung  des 
§  19  der  Vieh-  und  Fleisch beschauordnung  vom  26.  September  1886,  L»  6.  Bl.  Nr.  49, 
zuwider  gehandelt  hat,  liegt  der  Bechtsirrthum,  der  dem  Urtheile  anhaftet  und  es  nach  §§281 
Z.  9  a,  und  361,  Z.  1  St.  P.  0.  nichtig  macht. 

Es  war   daher  in  Stattgebung  der  Nichtigkeitsbeschwerde  im  Sinne  des  §  292  St.  P.  0. 

^.  zu  erkennen,  dass  durch  das  eingangs  genannte  Urtheil  das  Gesetz  verletzt  worden  sei. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  und  Maaasnahmen  gegen  dieselbe.  Türkei,  Den  im  Lazarethe  von 
Beirut  die  Quarantaine  absolvirenden  Schiffen  wurde  gestattet,  ihre  für  Beirut  bestimmten 
Waren  schon  48  Stunden  vor  Ablauf  der  Quarantaine  mit  Hilfe  der  eigenen  Mannschaft  in 
Barken  auszuschiffen,  welche  jedoch  am  Sch'ffe  angelegt  bleiben,  bis  dasselbe  nach  Ablauf  der 
Quarantaine  zum  freien  Verkehre  zugelassen  wird. 

Arabien.  In  M  o  k  a  1 1  a,  an  der  Hadramut*dchen  Küste  Arabiens,  ist  die  Pest  ausgebrochen. 
Die  Zahl  der  Kranken,  welche  der  angeblich  bereits  in  Abnahme  begriffenen  Epidemie  zum 
Opfer  gefallen  sind,  ist  nicht  bekannt. 

Die  Sanitätsbehörde  in  Aden  hat  vom  11.  Mai  angefangen,  auf  Herkünfte  aus  Mokalla 
and  Shahar,  die  Bestimmungen  der  Venediger  Convention  vom  Jahre  1897  in  Anwendung 
gebracht. 

Hongkong,  (S.  251.)  In  den  5  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  30.  März  bis  3.  Mai  1.  J. 
wurden  in  der  Colonie  insgesammt  45  Erkrankungen  (und  42  Todesfälle)  an  Pest  beobachtet, 
und  zwar  hintereinander  2  (2),  3  (3),  7  (6),  5  (5),  28  (26). 

Britisch-Ostafrika.  (S.  275.)  In  Nairobi  sind  seit  18.  Mai  keine  weiteren  Pestfälle  be- 
obachtet worden. 

Capcolonie.  (S.  287.)  In  der  Woche  vom  4.  bis  10.  Mai  wurden  in  Port  Elizabeth 
2  neue  Erkrankungen  an  Pest  constatirt  und  2  Pestleichen  aufgefunden.  Von  den  in  Behandlung 
befindlichen  Kranken  ist  einer  gestorben. 

Madagaskar,  In  Majunga  ist  die  Pest  ausgebrochen.  Vom  19.  bis  27.  Mai  sind 
8  Personen  erkrankt  und  4  gestorben. 

Australien.  N  e  u  s  ü  d  w  a  1  e  s.  (S.  287.)  In  Sydney  wurden  in  der  Woche  vom  13.  bis 
19.  April  4  neue  Erkrankungen  uud  kein  weiterer  Todesfall  beobachtet.  Am  Schlüsse  der 
Woche  standen  noch  30  Pestkranke  in  Behandlung.  Seit  14.  November  v.  J.  sind  in  dieser 
Stadt  insgesammt  100  Erkrankungen  und  26  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen  worden. 

Queensland.  (S.  275.)  In  den  2  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  13.  bis  iHi.  April 
w  rden  6,  beziehungsweise  8  neue  Erkrankungen  und  1,  beziehungsweise  2  Todesfalle  an  Pest 
(s  amtliche  in  Brisbane)  verzeichnet.  Im  ganzen  sind  bisher  in  der  Colonie  in  diesem  Jahre 
5i  Erkrankungen*  (54  in  Brisbane,  je  1  in  Rosewood  und  Townsville)  und  IG  Tudeäfälle 
b<  ibachtet  worden. 

Cholera.  Türkei.  (S.  287.)  In  Jambo  wurden  vom  6.  bis  13.  Mai  21  Todesfall,  con- 
8i  irt;  seither  sind  keine  weiteren  Cholerafälle  bekannt  geworden;  am  23.  Mai  haben  die  letzten 
I  ger  Jambo  verlassen.  In  Medina,  wo  bis  zum  25.  Mai  noch  vereinzelte  Cholerafälle  h»  ob- 
a  ttet  worden  waren,  sind  in  der  mit  1.  Juni  abgelaufenen  Woche  keine  neuen  Erkiat)knimen 
V   gekommen. 


lejr)  hat  die  Epidemie  an  Ausdehnung  gewonnen. 
fthr  100  weitere  TodeBf&Ua  beobachtet.  Die  Krankheit 
iQd«n  gegen  Hodeida  zu  gelegenen  Orte  aufgetreten, 
ler  das  ganze  ViUjet  Yemen  sich  ausbreite  und  durc 
nach  dem  HedJas  eingeschleppt  werde,  wurden  die  s 
:.  Die  Effecten  und  Hütten  der  Erkrankten  werden  vei 
ten  Ortschaften  veretfirkt.  Die  Truppe ncommanden  sii 
Dg  ihres  Dienstes  zu  anteratatzen. 

>2.)  Im  Lazarethe  von  El  Tor,  welches  nunmehr  wie> 
'end  des  diesJtthrigeD  Betriebes  inseeaiimmt  53  Erkranku 
den  dortselbst  untergebrachten  Pilgein  vorgekommen. 

■52.)  Im  Verltiufe  des  Monates  April  1.  J.  wurden  in 
TüdeBflUe  sn  Cholera  conelatirt. 

'icbiachen  HandeUdampfer  „Lucia",  welcher  am  26,  A 
lingetroffen  war,  ist  am  2.  Mai  ein  chinesischer  Heizer  i 
■ach  seiner  Ut^berführnog  in  das  dortige  Infectionsspi 
Durchführung  der  Desinfection  und  Absolvirung  der  Quai 
>ore  fort. 

1.  In  Palermo  (S.  253)  wurden  im  Monate  Mai  I.  J. 
in    den    ersten    6  Tagen    des    Monates    Juni    6    neue 

153.)  Im  Verlaufe  des  Monates  April  sind  in  der  Coloni 
Blattern  ausgewiesen  worden. 


Vermischte  Nachrichten. 

-   Lungenkranke    in    den   Ost  erreich  lachen    KOnigi-cio 

.  Saale  der  k.  k.  Oesellschaft  der  Aente  in  Wien  ( 
'B  eine  äusserst  «ah  1  reich  beeucbte  Versammlung  att 
eines  fiir  Luneeokranke  in  den  Königreichen  und  L 
dr  Sitzung  wohnten  unter  Anderen  bei :  Minigterprfisid 
ern  Dr.  v.  K  o  e  r  b  e  r,  Minister  für  Cultua  und  Cn 
rttsideut  Marquis  Bacquehem,  Sectionschef  Qraf  1 
•  anckorofiski,  zahlreiche  andere  Mitglieder  des 
r  V.  Kusy,  die  Obersanilätsritthe  Cbrobak,  Draa 
lie  Professoren  der  medicinischen  Facultät  Eiselabe 
Graf  Larisch  eröfinete  die  Sitzung  mit  einer  An! 
Vereines  auaeinanderaetzte,  worauf  Dr.  Anton  Loe 
über  die  Grundzüge  für  das  Statut  des  zu  gründenden 
Verein  die  Hilfeleiatung  für  arme  Lungenkranke  ohi 
malitäl.  Dieser  Zweck  soll  erreicht  werden:  a)  du 
in  geeigneten  VerbSltnisscn  (Anstalten),  thuulichat  im 
n,  wie  Kindergärten,  Schulen,  Erholungsatationen,  i 
Italien  etc.  und  Förderung  derselben  durch  Geld  oder 
listellung  von  Schul-  und  SpitalebKracken  u.  a.  w.;  bj  du 
iBtKndiger  Anstalten  oder  Einrichtungen  doTr,'^\vo  ein  B 
ad  Erhaltung  besonderer  Abtheiiungea  für  Lungenkrank 
g  der  Vereins  Pfleglinge  zu  einer  passenden  Berufswahl 
Dg  geeigneter  Lebensstellungen.  Die  Mittel  zur  Errei 
ind  GrUndungsbeiträgen,  aus  den  Beitrügen  der  Ver 
hl thätigkeits Veranstaltungen  it.  dgl.  gewonnen  werden 
Wien  und  Filialen  in  den  Königreichen  und  LNndern  i 
die  Ausführungen  des  Referenten  eröffnete  MinisterprSsidi 
uuDg  über  den  edlen  und  menschenfreundlichen  Zweck  dei 
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druck  gab.  Die  Aufgabe,  die  sich  der  zu  gründende  Verein  gestellt  habe,  sei  eine  schwere, 
der  Kampf  gegen  den  furchtbaren  Feind  der  Menschheit  ein  harter,  der  nur  durch  Beharrlich- 
keit und  Ausdauer  zum  Siege  fähren  könne.  Das  wichtigste  Kampfmittel  gegen  die  grauen- 
hafte  Massenmörderin,  die  Tuberculoae,  sei  das  Geld.  Die  besitzenden  Classen,  der  Staat,  die 
Länder,  die  Städte,  jedes  Dorf  sei  verpflichtet,  hiezu  nach  Kräften  beizusteuern.  Die  Regierung 
werde  die  Ziele  des  Vereines  im  Wege  der  Gesetzgebung  und  der  behördlichen  Verfügungen 
tfaatkräftigst  unterstützen. 

Nachdem  noch  mehrere  Kedner  über  die  Aufgaben  des  Vereines  gesprochen  hatten, 
wurde  die  Enbloc- Annahme  der  Grundzüge  der  Statuten  beschlossen  und  Dr.  Anton  L  o  e  w 
mit  der  Ausarbeitung  des  Vereinsstatutes  auf  Grund  der  in  der  Besprechung  vorgebrachten 
Gesichtspunkte  betraut.     Die  formelle  Constituirung  des  Vereines  soll  im  Herbste  1.  J.  erfolgen. 

Die  Grundsätze,  von  welchen  bei  der  Verfassung  des  Statutes  ausgegangen  werden  soll, 
werden  im  Nachstehenden  bekanntgegeben,  und  sind  alle  Jene,  welche  sich  für  diese  Sache 
interessiren,  eingeladen,  etwa  abweichende  Anschauungen  oder  weitere  Anregungen  an  Dr. 
Anton  L  o  e  w,  Wien,  IX.,  Pelikangasse  5,  bekannt  zu  geben. 

Grundsätze  für  das  Statut  des  Hilfsvereines  für  Lungenkranke 
in  den  österreichischen  Königreichen  und  Ländern.  1.  „Nur  in  der  Möglich- 
keit, Leichtkranke  dauernd  in  günstige  Verhältnisse  zu  versetzen,  liegt  die  Voraussetzung  für 
den  vollen  Nutzeflezt  der  Hilfeleistung.^^  Gegenwärtig  tritt  der  Leichtkranke,  nach  kurzem 
Aufenthalte  in  einer  Heilstätte  als  gebessert  oäer  geheilt  entlassen,  in  dieselben  schlechten  Ver- 
hältnisse zurück,  in  welchen  er  ursprünglich  erkrankte,  er  wird  daher  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
neuerlich  und  wiederholt  erkranken  und  unheilbar  werden.  2.  „Die  Hilfeleistung  soll  im 
jugendlichsten  Alter  beginnen."  Die  10jährige  Beobachtung  vieler  Hunderter  tuberkuloser 
Kinder  ergab  für  das  Alter  von  10 — 16  Jahren  29%,  für  das  Alter  von  3 — 9  Jahren  34% 
nnd  bei  Kindern  von  3 — 7  Jahren  50%  völliger  Heilung.  Da  die  Anzahl  der  im  ersten 
Lebensjahre  durch  „Heiminfection*'  (Mutter)  erkrankenden  Säuglinge  eine  überaus  grosse  ist, 
soll  schon  für  Säuglinge  in  Asylen  gesorgt  werden,  und  solche  passende  Vorsorgen  auf  Kinder- 
gärten und  Schulen  ausgedehnt  werden.  Weiter  wird  durch  Facherziehung  in  Heimstätten, 
Colonien  zu  land-  und  forstwirthschaftlichen  Arbeiten,  Gärtnerei,  Arbeiten  an  der  Küste  nnd 
zur  See  eine  passende  Berufswahl  ermöglicht  werden;  schliesslich  sind  die  so  Ausgebildeten  in 
ihrem  Berufe  unterzubringen.  In  der  Zwischenzeit,  bis  zur  vollen  Wirksamkeit  dieser  Einrich- 
tungen (20 — ^30  Jahre),  sollen  für  solche  aus  den  Spitälern  entlassene  Leichtkranke,  welche 
ihren  Beruf  nicht  mehr  ändern  können,  Heimstätten  für  Heimarbeit  errichtet,  und  ein  Theil  des 
Arbeitslohnes  den  mit  Zustimmung  des  Arztes  als  dauernd  geheilt  Austretenden  bei  dem  Ver- 
lassen der  Heimstätte  auf  die  Hand  bezahlt  werden.  Lohndruck,  gewerbliche  Concurrenz, 
zwangsweise  Betention  ist  hiebei  ausgeschlossen.  3.  Sämmtliche  Errichtungen  sollen  den  über- 
nommenen Pflegling  dauernd  bis  zur  möglichsten  Sicherung  seiner  vollen  Widerstandsfähigkeit 
erhalten.  4.  Vermehrung  der  Heilstätten  soll  nur  im  Anschlüsse  an  die  zahlreichen  öffentlichen 
und  privaten  schon  bestehenden  Heilanstalten  erfolgen,  um  dadurch  die  grossen  Kosten  der  ge- 
flammten Verwaltung  zu  ersparen  und  sich  auf  Schaffung  von  Abtheilungen  für  Lungenkranke 
bei  den  Spitälern,  durch  Miethe,  Adaptirung,  nicht  kostspielige  Zubauten,  Baracken,  Geld-  und 
Materialunterstützungen  etc.  beschränken.  5.  Die  Durchführung  der  Vereinsaufgaben  erfolgt 
über  Vereinbarung  mit  der  Centrale  in  Wien  durch  die  autonomen  Filialen  in  den  Ländern, 
welchen  die  aus  ihrem  Bereiche  einkommenden  Geldzuflüsse  ungetheilt  verbleiben.  Aus  dem 
Central  vermögen  werden  die  Filialen  nach  festem  Schlüssel  und  ausserdem  für  einzelne  Fälle 
besonders  subventionirt. 

VI.  Internationaler  Congress  für  Hydrologie,  iKIimatologie  nnd  Geologie  in  Grenobie. 
Der  Congress  findet  in  den  ersten  Tagen  des  Monates  October  1902  in  Grenobie,  Frankreich, 
statt.     Das  Programm  desselben  ist  folgendes: 

A.  Wissenschaftliche  Hydrologie.  1.  Die  Wirkungen  der  Mineralwässer  auf 
die  Gewebe.  2.  Praktische  Verfahren  der  mikroskopischen  Untersuchung  der  Mineralwässer; 
die  daraus  für  die  Anwendung  derselben  sich  ergebenden  Folgerungen,  ß.  Die  Bedeutung  der 
vollständigen  chemischen  Untersuchung  der  mineralischen  und  organischen  Stofi^e  der  Mineral- 
wässer für  die  Heilbäderkunde.  4.  Welche  gesetzlichen  Maassnahmen  sind  zum  Schutze  der 
Ausnützung  der  Thermal-  und  Mineralquellen  zu  treffen? 

B.  Klinische  Hydrologie.  5.  Mineralwasserbehandlung  der  Lungentuberkulose. 
6.  Mineral  Wasserbehandlung  der  Hautkrankheiten.  7.  Mineralwasserbehandlung  der  Magenkrank- 
heiten.    8.  Präventivwirkung  der  Mineralwassercuren  bei  Constitutionen  veranlagten  Kindern. 
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C.  Kl  i  mft  toi  og  ie.  9.  Wechsel  des  respiratorischea  Gasaustausches 
fluaee  der  SeehShe,  der  Wärme  UDd  Kälte.  10.  Meteorologische  Bedingungei 
tuag     klim&tischei:     Heilanstalten.      11.    Qesehloaeene    oder    offene     klimatiae 

D.  Qeologie.  12.  Unterliegen  gut  gef&sate  MinaralquetleD  während 
SchfraDkaagsn  und  welchen?  13.  Die  Beziehangen  dar  wichtigsten  Thermalqnt 
zar  geologischen  BeachaSenheit  dea  Bodens;  Ursprung  derselben.  14.  Statistik 
von  Savojen  und  der  Daupbinä.  15.  Geologische  Verhältnissa  und  ürspr 
quellen    von  Oriol  und  La  Motte  (Isöre), 

Aasserdem  werden  AusflQge  zum  Besuche  der  Thermalquellen  der  Ungi 
werden,  worüber  das  Programm  apäter  festgestellt  werden  wird. 

Alle  MittheiluDgen,  BeitrittserktfiruDgen  etc.  sind  zu  richten  an  den  0 
Congressea  Dr.  Ferdinand  Berlioz,  Profesaor  an  der  mediciniachen  Facultät 
Mitgliedsbeitrag  beträgt  20  Franken ;  die  Mitglieder  erhalten  Berichte  m 
Protokolle  des  Congressea  unentgeltlich. 

Zum  allgemeinen  Verkehre  ZDgelaseene  pharmacentiache  Znbereitnni 
rium  dea  Innern  hat  auf  Grund  des  Gutachtena  dea  pharmaceutischen  Comilös 
Sanitätsratbes  nachstehende  inifindische  ph arm acen tische  Zubereitungen 
Apotheken- Vertriebe  zagelaasen; 

1.  Pillole  ferro  reochinateantimalaricbe,  MarcaRot 
Guiseppe  Saivi  ia  Dernis.   (Miniaterialerlass  vom   10.  Märi   1902,  Z.   4794.) 

2.  Reichenballer  SooU-Paatillen  dea  Apothekers  A.  Moll 
rialerlass  vom   25.  März   1902,  Z.   7488.) 

3.  Linimentum  Mentholi  ch  1  or  o  f  or  m  a  t  u  m  eompoait 
kungeliniment  far  Pferde  des  ApoCbekera  Franz  Sedlaöek  ii 
(Miniaterialerlass  vom  12.  Juni  1902,  Z.  20253.) 

4.  Aphthisin  in  Kapseln  und  in  Syrupform  des  Apothekers  Gustav  '. 
(Miniaterialerlass  vom  19.  Mai  1902,  Z.  6796.) 

5.  For  man  pr&para  t  e  (Formauwatte  und  Formanpastillen)  der  Firm 
(Miniaterialerlass  vom  26.   Mai   1902,   Z-   10001.) 

Die  Abgabe  der  beiden  letutgenannten  Präparate  darf  nur  Über  ärztlii 
erfolgen. 

Kärnten.  TodesfiUo  in  Folge  von  Trunksucht.  Nach  den  Ergebnissen 
LandearegieruDg  verauUssten  statistischen  Erhebungen  über  die  Todesfälle  in 
sucht  sind  in  diesem  V er waltungs gebiete  im  Jahre  1901  24  männliche  ludi 
sucht  gestorben.  Dieselben  hatten  ein  Durch  sehn  ittsalter  von  49  Jahreu  ei 
siatirta  Dauer  des  Alkobolgenusses  bei  diesen  Individuen  betrug  durchscbn 
IT  derselben  waren  dem  au  &  sc  bli  esslichen  Genüsse  von  Branntwein,  5  dem 
schiedenen  anderen  geistigen  Getränken  ergeben;  bei  2  der  Verstorbenen  (Irrem 
konnte  dia  Art  des  Geträukea  nicht  erhoben  werden.  In  den  Jahren  1886 
Kärnten  bintareinander  an  TodeEtttllen  in  Folge  Trunksucht  ausgewiesen  woi 
24,  19,  25,  25,  28,  23.  19,  21,  31,  29,  24. 

Stand  der  Blattern  und  dea  FlecktTphns.  Nach  den  in  dar  Zt 
17.  Juni  1.  J.  beim  Miniatarium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neu 

Blatternerkrankungen  in  Galizieo  im  politischen  Bezirke  Gorlie 
Ropa  1,  Ropiva  fraleka  2. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Gaüzien  in  den  politischen  Be; 
czany:  Maniawa  8;  Buczacz:  Doprobole  1,  Koropiec  I,  Kujdanow  3,  Stadnic 
Cieszanow:  Lubaczow  1;  Czortkow:  Romaesowka  3;  Drobobycz:  D; 
wyzne  2;  Uorodenka:  Czernalica  11,  Zukow  12;  Jaworow:  Jarow  stary 
Wulka  rosnowska  2;  KbIuse:  Siwka  wojnilowska  2,  Sloboda  rownianska 
('hreniow  2;  Kolomea:  Kulaczbowce  2;  Limsnowa:  Kisielüwka  1;  Nadwo 
Tarnowica  le^na  1 ;  Peczeniczyn-  Akreszory  5;  Podhajce:  Burkanow  1;  Si 
skalacka  8;  Stanislau:  Doroho«  3,  Kolodsiejow  4,  Stanialau  3;  Tarnopol 
Tlumacz:  Babianka  1,  Budzyn  1,  Deiawa  5,  Holoskow  3,  Strupkow  2,  Winogr 
Zloczow:  Jeiierna   3;  Zolkiew:  Dzibuiki  2. 

*)  Siebe  S.  60  d.  B1. 
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Assanirmigsfortschritte  in  Oesterreicli. 

A.  Wasserversorgung.*) 
Tirol  und  Vorarlberg. 

I  Ans  den  Mittheilungen  der  Landessanitätsberichte  für  Tirol  und  Vorarlberg  der 

I  Jahre  1898  und  1899  über  die  Fortschritte  in  der  Assanirung  der  Gemeinden  geht 
hervor,  dass  diese  beiden  Länder  auf  dem  Gebiete  der  Trinkwasserversorgung  hinter 
den  übrigen  Verwaltungssrebieten  nicht  zurückgeblieben  sind. 

Die  bedeutendsten  Wasser  Versorgungsanlagen,  welche  innerhalb  der  gedachten 
Zeit  in  Tirol  errichtet,  beziehungsweise  vollendet  wurden,  sind  die  Hochquellen- 
leitungen in  Zwölfmalgreien  bei  Bozen,  in  K u f s t e i n    und  in    B r i x e n. 

Die  beiden  erstgenannten  Wasserleitungen  sind  in  diesem  Blatte  bereits  eingehend 
gewürdigt  worden  (siehe  Jahrg.  1899,  S.  504  und  Jahrg.  1901,  S.  33).  Ueber  die 
neue  Hochquellenleitung  in  Brixen  liegt  eine  ausführliche  Beschreibung  vor,  aus 
welcher  Folgendes  zu  entnehmen  ist: 

Die  Stadt  Brixen  besass  bisher  eine  Wasserleitung,  welche  das  Wasser  aus  den 
bei  Vahrn  westlich  vom  Eisenbahndamme  gelegenen  sogenannten  Wiesenquellen 
und  aus  dem  unmittelbar  neben  dem  Schaldererbache  befindlichen  LiedlstoUen 
bezog.  Diese  Quellen  hatten  in  der  Zeit  des  Niederwasserstandes  eine  sehr 
geringe  Ergiebigkeit,  so  dass  alljährlich  zu  wiederholten  Malen  Bachwasser  aus 
dem  offenen  Gerinne  des  Schaldererbaches  in  die  bestehende  Leitung  zugeführt 
werden  musste.  Ueberdies  war  auch  das  Wasser  der  Quellen  keineswegs  einwandfrei, 
weil  die  Quellen  des  Liedlstollens  zum  grösseren  Theile  durch  Sickerwasser  aus  dem 
durch  oberhalb  gelegene  Gehöfte  verunreinigten  Schaldererbache  gespeist  werden, 
und  die  »Wiesenquellen«  in  stark  gedüngtem  und  künstlich  bewässertem  Terrain 
gelegen  sind. 

*)  Siehe  auch  Nr.  15,  16,  17,  18,  20,  21,  22,  23,  24  u.  25  d.  Bl. 
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las  Wasser  dieser  Leitung  in  Folge  der  seichten  Lage  der  Rö! 
in  erheblichem  Maasse  ausgesetzt  war,  konnte  die  Gemeindi 
)n  der  NotLwendigkeit  der  Errichtung  einer  neuen  Wassi 
.  werden.  Erst  als  im  Jahre  1893  eine  bOsartige  Rühre] 
ortigen  Knabensemluar  auftrat,  brach  eich  auch  unter  dt 
ing  Bahn,  dasa  die  beBtehende  Wasserleitung  den  sani 
enUge,  und  die  Errichtung  einer  neuen  Leitung  nicht 
den  könne.  Die  Stadtvertretung  kaufte  zu  diesem  Zwecl 
ick  und  ein  zweites  im  Schal  derer  thale  und  beauftragt 
.  r  e  r  io  Kufstein  mit  der  Untersuchung  beider  Quelleng 
in  es  Projectea. 

tnnte  Hydrotechniker  empfahl,  die  im  Schalderertfa 
ruberquellen,  welche  eine  weitaus  grüBsere  Ergiebij 
:n  zeigten,  ftlr  die  neue  Wasserleitung  heranzuziehen, 
ir  2'5  Km  oberhalb  des  Bades  Schalders  in  ' 
sie  und  treten  unmittelbar  neben  dem  Schal dererbaohe 
ttermaBBen,  in  die  der  Bach  sein  Bett  eingetieft  hat,   z 

bilden  das  natürhche  Reservoir,  in  dem  die  athmosphSi 
mmeln  und  Über  w  aas  erundurchlässigen  Schichten  ge; 
,  wo  sie  in  einer  grösseren  Zahl  von  Qaellen  zum  VorS' 
f  unmittelbar  hinter  einanderliegende  Quellen  für  die  m 
imen  und  deren  Ergiebigkeit,  Temperatur  und  Beschs 
se  ßinf  Quellen  zeigten  während  der  Beohachtungsperlode 
'on  353Ö  Minutenlitern  (am  4.  März)  und  ein  Maximun 
i  6.  Juni).     Da   schon    bei   der   geringsten  Ergiebigkeil 

wird,  welche  den  Bedarf  der  gegenwärtig  5783  Einwol 
;t,  ist  die  Gewähr  dafür  geboten,  dass  bei  der  f 
städtischen  Bevölkerung  auch  in  späteren  Jah 
I  das  Auslangen  gefunden  werden  wird.  Die  Tt 
ankte  während  der  Beobachtungszeit  zwischen  3' 6" 
ilogische  Beschaffenheit  des  Quellgebietes  bat  Profesa 
Gutachten  abgegeben,  nach  welchem  das  iu  den  bezeic 
asser  zweifellos  Quellwasser  ist,  dessen  Temperaturvt 
tr  fläch  liebem  Wasser  ausschliessen  lassen.  Die  Grösse  < 
ie     Ausdehnung    des    Niederschfagsgebietes,     die    dure 

1400  Meter  über  dem  Meeresspiegel)  bedingte  reichlii 
hneebedeckung  berechtigen  zu  dem  Schlüsse,  dass  dit 
erden,  bezieh nngs weise   eine   längere  Trockenheit   zu  ti 

ische  Untersuchung  des  Wassers  wurde  von  Professor  1 
vorgenommen,  welcher  dasselbe  als  vollständig  rein  u 
ät  erklärte.  Der  geringe  Gehalt  an  Kalk  (00065 Gr) 
er  Kohlensäure  (0  0016  Gr)  ist  in  dem  Charakter  < 
welchem  dieses  Wasser  kommt,  gelegen  und  bei  allen 
xens  vorauszusetzen.  ■ 

eet  der  neuen  Wasserleitung  war  von  dem  genannten  '. 
irung  der  Vorarbeiten  und  Untersuchungen  bereits  i 
Orden;  der  Bau  derselben  verzögerte  sich  aber  bis  zu 
g  der  neuen  Anlage  wurde  der  Unternehmung  Masei 
Igen. 

tUcnfasBung  erfolgte  durch  Herstellung  eines  bege 
ens   von  IS  Metern   lichter  Weite   und   21  Metern   Hö 
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3  Metern  nahezu  parallel  zum  Verlaufe  des  Bacbbettes  eingetrieben 
hie  dem  Gefälle  des  Baches  entsprechend  geneigt  ist. 
eiten  des  Stollens  sind  in  den  Wänden  Stossfugen  ausgeführt,  aus  > 
er  in  denselben  eintritt.  Etwa  30  Cm   über  der  gepöasterten  Sohle, 
ichlossene  Wasser  abfliesst,  ist  auf  querliegenden  Eisenschienen  ein 
rächt,  durch  den  das  Begehen  dea  Stollens  ermöglicht  ist.  Die  Sohle 
mit   dem  Bachwasserspiegel  auf  gleicher  Höhe. 
enfliesstdasWasser  zunächst  in  eineamEingangezudemselben gelegene 
,ieae  besteht  aus  einem  vorgelagerten,  1'5  Meter  tiefen  und  2  Meter  im 
Sandfange  und  der  eigentlichen  Wasserkammer.  Ein  Leerlauf  im  Sand- 
iBsen  Entleerung  und  Reinigung.  Aus  dem  Sandfange  ergieast  sich  das 
Ueberfallwehr,   welches  gleichzeitig  zur  Messung  der  Wasserraenge 

den  Reinwaaserbehälter;  in  diesem  beginnt  die  mit  einem  Absperr- 

Zuleitung  zur  Stadt.  Ein  aetbatthätig  functionirendes  Ueberlaufrohr 
■schUssige  Wasser  in  den  Schaldercrbach  abzuleiten.  Die  Bedienung 
jt  von  einem  auf  eisernen  Schienen  ruhenden  Bohlenbeläge,  welcher 
;ang  zum  Stollen  vermittelt.  Die  lichte  Höhe  der  Brunnenstube 
lelage  beträgt  im  Scheitel  2'5  Meter,  wodurch  ein  bequemes  Mani- 
ät.  Die  Meeresböbe  des  Wasserapiegels  in  der  Brunnenstube  beträgt 
Brunnenstube  ist  in  den  Boden  eingebaut,  Uberwälbt  und  zum 
sere  TemperatureinäUsse  mit  Erde  flbersch littet.  Der  Eingang'-  zu 
ch    eine    eiserne    Thüre    abgeschlossen.     Die    Ventilation    erfolgt 

Tbüre  angebrachte  Rosette. 

wird  aus  der  Brunnenstube  in  150  Mm  weiten  gusaeisernen 
1  den  57  Km  entfernten,  bei  Vahrn  betiodlichen  und  665  Meter  tiefer 
leh älter  (Seehöhe  701  Meter)  geleitet,  woselbst  die  Druckleitung 
ant.  Vom  Theilbehälter  führt  auch  ein  Rohrstrang  nach  Vahrn. 
Gemeinde  daa  erforderliche  Trinkwasser  abgibt.  Der  Theilbehälter 
1er  Mitte  desselben  senkrecht  angebrachte  Forphyrplatte,  die  nicht 
Boden  reicht,  in  zwei  Hälften  getheilt;  das  Wasser  flieast  in  die 
lin  und  muss  unter  der  Porphyrplatte  durchtreten,  um  in  die  untere 
1  mit  Absperrschiebern  versehenen  Leitungen  für  die  Stadt  Brixen 

Vahrn  zu  gelangen.  Der  Zweck  der  Scheidewand  iat  darin  ge- 
rch  den  Eintritt  des  Wassers  in  den  oberen  Abtheilungen  erzeugten 
I  sich  auf  die  abführenden  Bohrstränge  nicht  fortpflanzen  können. 
welcher  mit  einem  Ueberlaufrohre  versehen  und  in  seinen  Wanden 
t  verputzt  wurde,  iat  vollständig  in  die  Erde  eingebaut  und  durch 
cht  zugänglich. 

irt  die  Druckleitung  mit  einer  inneren  Lichtung  von  175 Mm 
dem  alten  Wege  zu  der  35Km  entfernten  und  557 Meter  über 
Den  Stadt.  In  einem  Abstände  von  300  bis  400  Metern  sind  Luft- 

um  zeitweise  die  im  Strange  enthaltene  Luft  entfernen  zu  können. 
t  der  Rohrstrang  in  gleicher  Stärke  durch  die  Stadelgasse  über 
idlergasse,  übersetzt,  durch  eine  schlecht  leitende  Umhüllung  vor 
en  geschützt,  den  Eisack  auf  der  bestehenden  eisernen  Brücke, 
^F  er  befestigt  iat,  und  führt  dann  durch  die  SchHpfgasse  über 
Reservoir.  Von  diesem  Hauptrohratrange  zweigen  beim  Eintritte 
leitenrohrleitungen  mit  einer  inneren  Lichtung  von  150  und  125  Mm 
lern  sie  ebenso  wie  der  Hanptrohrstrang  zahlreiche  Stränge 
i  Häuser  abgegeben  haben,  wieder  in  den  letzteren  einmünden, 
eu  Verhättniase  es  gestatten,  stehen  sämmtliche  Rohrleitungen 
(Verbindung,  wodurch  eine  conatante  Erneuerung  dea  Wassers  g<- 
;ch  ermöglicht  es  dieses  Circulationssystem  in  Verbindung  mit  den 


irstrÄngen    angebrachten   Scbiebem,   dasa   während    der 
1  nur  begrenzte  Gebiete  von  der  Waaserznleitung  auügeschl 

htwe!te  für  die  Strassenrohrleitung  ist  mit  Rücksieht  auf 
lerlöächzwecke  und  für  Strassen  be spritzung  in  Entferauii 
1  angebrachten  Unterflurhydranten  mit  80  Mm  bemessen, 
anteu,  deren  Zahl  insgeaammt  55  beträgt,  erfolgt  mit 
um  Oeffnen  und  Stihliesaen  der  Schieber  dient.  An  vier  Ste] 
Spül  Vorrichtungen  angebracht,  durch  welche  das  Waa 
ligkeit  abgelassen  werden  kann. 

nschlUssen  werden  ebenso  wie  zu  den  Hausleitang 
serne  Rohre  verwendet,  welche  verhältnismäBsig  billig,  di 
erlegen  und  auch  gegen  jeden  Druck  wideratandsfUhig  ü 
160  Häusern  der  Stadt  295  an  die  Wasserleitung  angeschloas« 
chlusaleitung  vom  Straasenrohre  bis  in  den  Keller  oder  in 
ndstückes  beträgt  70  bis  80  A'. 
ihen    7    ständig   laufende    öffentliche   Brunnen    und    2   Sprii 

des  Wassers  in  Brixen    beträgt  8"  C.    Das  StadtrobrnetE  I 
jammt  7  Km. 

t  nicht  verbrauchte  Wasser  fiiesst  in  das  oberhalb  des  Sehl( 
reshöhe  von  661  Metern  gelegene  Endreservoi 
»edarf  der  Stadt  den  Zuflu^s  aus  dem  Theilreservoir  übersti 
ung  zurlickKtrönit  und  zur  Versorgung  der  Stadt  beiträgt. 
tservoirs  ermöglichte  es,  auch  die  beiden  Anwesen  Eraki 
as  ganze,  zum  Theil  schon  verbaute  Gebiet  oberhalb  Stufe 
;en.  Der  Druck  beträgt  in  den  tiefer  gelegenen  Stadttheili 
;e  des  Reservoirs  10 — 11  Athmosphären,  eine  Hshe,  die  iwi 
aass  überschreitet,  jedoch  mit  Rücksicht  auf  das  Terwendel 
iich    auf  jenes   der  Hauseinleitungen,  keinerlei  Nacbtbeile 


1 


3steht  aus  zwei  untereinander  communicirenden  KamnierD  DÜtj 
assnngsraumo  von  500  Chm  und  einer  vorgelagerten  Schieber^ 
I  gewachsenen  Boden  eingebaut,  gewölbt  und  gegen  Tempft-' 
nen  mächtigen  Erdaufwurf  geschützt.  Der  Boden  desselben  irtj 
m  hergestellt,  die  Wände  sind  mit  Pvrtlandcement  verputzt;; 
der  Decke  jeder  Kammer  ein  nach  oben  mündendes  Luftrohrl 
;inen  Ueherlauf  und  einen  Leerlauf  aus  20  Cm  weiten,  beider- 
iren,  in  welchen  das  überschüssige,  beziehungsweise  aus  dem; 
Walser  durch  das  Scbloas  Krakofl  auf  dem  kürzesten  W^' 
Der  Zugang   zum    Reservoir   erfolgt    durch   eine  verBchliess- ' 

'usaeisernen  Rohrleitungen  sind  sowohl  in  der  Stadt  als 
ben  mindestens  ITÖ  Meter  tief  in  die  Erde  gelagert.  Auf  der 
Theilschacbte  bis  zur  Stadt  betrügt  die  ttherliegende  Erd- 
diese  Strecke  der  Insolation  stark  ausgesetzt  ist,  während  in 
Juellen  bis  zum  Theilbebälter  die  Lagerung  der  Rohre  wegen 
aldetem  Terrain   in  einer  Tiefe   von    17ö  Meiern    ausreicheod 

gäbe  erfolgt  überall  unter  Verwendung  von  Wasaermessern. 
tosten  beliefen  sich,  abgesehen  von  den  zu  leistenden  waaser- 
iDgen,  worüber  die  Verhandlungen    noch    nicht   abgeschlossen 


—     305    — 

i  auf  377.572  X  Die  Wasserleitung  wurde  am    15.  October  1900   dem  Betriebe 
rgeben.    Der   vollständige   Ausbau   des   ganzen  Werkes   ist   in    nächster  Zeit   zu 
iwärtigen^    nachdem   nunmehr  die  Fr^e  der  Herstellung  der  neuen  Bahnhofstrasse 
dgiltii^  als  gelöst  zu  betrachten  ist 

Wasserleitungen  sind  in  Tirol  noch  erbaut  worden   in  Lienz,  in  Heran  (aus 

Qaellgebiete  von  Saltaus)  und  in  T  r  a  m  i  n ;  femer  in  der  Fraction  P  i  e  v  e  der 

meinde  Buchenstein  des  politischen  Bezirkes  Ampezzo,  in  Caldonazzo  (für  den 

atralen  Theii  der  Ortschaft),    in   der  Fraction  Campregheri,    Gemeinde  Genta, 

L e V i c o  (für  einen  Theil  der  Stadt),  in  Scurelle,    Vetriolo   und    in    Ivan 

r  a  c  e  n  a   des  politischen  Bezirkes  Borge;   in    der  Gemeinde    Latzfons   (Kosten- 

fwand     4000 Ä"),    ferner    in    St.   Ulrich,    Waidbruck    und    Lengmos    im 

litischen  Bezirke  Bozen   (letztere   vom   Deutschen  Ritterorden   mit   einem  Kosten- 

Wände  von  24.000  iT). 

Im   Bezirke  Imst  sind   in  den  Gemeinden  Sauten s   und   Oetz,    im    Bezirke 
nsbruck-Umgebung    in    der    Gemeinde   Flaurling    neue    Wasserleitungen    her- 
gestellt worden ;  die  Leitung  für  letztere  Gemeinde  führt  von  drei  Reservoirs,  welche 
100  Meter   über   der  Ortschaft  auf  einem  Abhänge   des  Flaurlinger  Berges   gelegen 
sind,  das   daselbst   gesammelte  Quellwasser   in  3  Strängen    aus    gusseisernen  Röhren 
in  den  Ort  zu  3  öffentlichen  und  22  privaten  Brunnen.  Auch  die  kleine  Berggemeinde 
ITrins    hat  eine   vollkommen    entsprechende  Hochquellenleitung   mit  Reservoir   und 
f" Hydranten    gebaut.      In    der    Sommerfrische     Igls    ist     gleichfalls     eine     Wasser- 
I  leitung,    welche    den    ganzen    Ort    mit    tadellosem   Trinkwasser   versorgt,    errichtet 
worden. 

Im  Bezirke  Kufstein  ist  ausser  der  bereits  erwähnten  Wasserversorgungsanlage 
der  Stadt  Kufstein    auch   in  der  Gemeinde   Kundl,  welche   bisher  auf  das  Wasser 
'r  der  Wildsehönauerache   und   auf  Cisternenwasser   angewiesen  war,    eine]  neue  Trink- 
wasserleitung  erbaut  worden. 

f  In   Obertilliach,   einer   der   höchstgelegenen  Berggemeinden    des   Bezirkes 

l  Lienz,  wurde  die  Herstellung  einer  Hochquellenleitung  im  Jahre  1898  begonnen  und 
I   im  folgenden  Jahre  beendet.  Der  Kostenaufwand  betrug  14.000  iC 
!  In    Schiander s,    Bezirk  Heran,    wurde    der    grössere    Theil    des    Ortes   mit 

I  sanitätsgemässem  Trinkwasser  durch  Einleitung  von  Quellwasser  versorgt,  der  übrige 
I  Theil  der  Ortschaft  soll  demnächst  an  die  neue  Leitung  angeschlossen  werden.  Die 
Gemeinde  La  na  im  genannten  Bezirke  hat  die  Quellen  in  dem  hochgelegenen 
Gebiete  von  VöUan  erworben;  die  von  diesen  ausgehende,  den  Ort  versorgende 
Trinkwasserleitung  wurde  im  Jahre  1899  fertiggestellt.  Eine  neue  Wasserleitung  wurde 
in  diesem  Bezirke  auch  in  der  Gemeinde  Riffian  erbaut. 

Femer  sind  neue  Wasserleitungen  errichtet  worden  in  Tiarno  di  sopra 
Bezirk  Riva,  in  Mori,  in  der  Fraction  Corn6,  Gemeinde  Brentonico  des  Bezirkes 
Rovereto,  und  in  Villa  Rendena,  Bezirk  Tione. 

Private  Wasserleitungen  wurden  erbaut  für  zwei  Gasthöfe  in  Cortina  (Be- 
zirk Ampezzo)  und  ftlr  ein  Hotel  in  Vetriolo  (Bezirk  Borgo). 

In  Vorarlberg  ist  in  der  Stadt  Bregen  z  die  im  Jahre  1898  begonnene 
neue  Tiefquellenleitung  vollendet  worden.  Das  Grundwasser  wird  aus  einem  in  der 
Nähe  der  Stadt  errichteten  Brunnen  durch  ein  Pumpwerk  in  das  aus  technischen 
Rf  eksichten  in  zwei  ungleiche  Hälften  getheilte,  1500  Cbm  fassende  Reservoir  gehoben, 
na  hdem  dasselbe  behufs  Erzielung  der  nöthigen  Frische  vorerst  eine  tiefliegende 
Ki  »schichte  passirt  hat.  Vom  Reservoir  aus  wird  das  Wasser  durch  ein  gusseisernes 
R  irnetz  in  alle  Theile  der  Stadt  geleitet.  In  dem  als  Sommeraufenthalt  beliebten 
Oie  Schruns  (Bezirk  Bludenz)  und  in  der  Fraction  Ar  gen  zip  fei  der  Gemeinde 
Ai   wurden  gleichfalls  Wasserleitungen  hergestellt. 

Erweiterungen  und  Verbesserungen  sind  vorgenommen  worden  in 
B  zen  (Bau  einer  zweiten  Leitung,  welche  das  Wasser  aus  demselben  BodeUj  wie  die 
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iint),  ferner  an  den  Wasserleitungen  der  Gemeinden  Gri 

r  FractioD  V  i  1 1  der  Gemeinde  Neumarkt,  in  Branzoll, 

FractioD  Maderneid  der  Gemeinde  Eppan.  in  Kalter 

Dnen  St,  Valentin  und  Seiss  der  Gemeinde  Kaatelroti 

rs  und  Terlan  des  Bezirkes  Bozen. 

ke  Borgo  wurden   an   den  Wasserleitungen    in    Vattar 

Fraclion  Tomaselli  der  Gemeinde  Sirigno,  in   Borg 

.ctionen    von    Lavarone    mehr    oder   minder    bedeutent 

ührt. 

lg   in  Wilten    sind    gleichfalls   grössere  Neuherstellunp 

ca  ist  die  bestehende  Wasser  Versorgungsanlage   durch  Eil 

lelle  erweitert  worden. 

len    ist    die  Errichtung   einer  Wasserleitung    in    MaU, 

az  und  in  Fügen. 


itätsgesetze  und  Verordnungen. 


Isministeriums 
len  Ministerien 
nd  des  Acker- 
]i  1902, 

119, 

Ober  die  beli»f  d- 

>Baben    Im    tilBne 

rn  T*n   25.  Orl«- 

i  l»03,  l>#(r«ffrnd 

«,Bntl«riicbiuiila, 


des  Geaetaes  vom 
Nr.  20  ei  1902,*) 
liier,  Käse,  Butler- 
ad  deren  Eraatz' 
g  der  BegtinmuDg 

MargatiDEchicalz 
i  BehülCer,  deren 
vor  sie  im  Inlande 
mit  einer  behörd- 
irseheu  sind,  nird 

behördlicheu  Re- 
rird    im    Handels- 


§  2.  Jeder  Erzeuger  von  Oleomargirii^ 
Margarine,  Murgarinschmalz  und  KansUpciM 
fett  hat  für  seinen  geeammten  Betrieb  i 
Plombe  beim  HandeUminteteriam  behnf«  be 
hördlicher  R^giatriruiig    schriftlich   anzumeld« 

g  3.  Die  Anmeldung  hat  zu  enthstttn: 

1.  den  Vor-  und  Zunamen,  bexiebanp 
weise  die  Firma  des  Erzeugers; 

2.  den  Standort  und  die  genaue  Ueieick 
nuDg  des  Belriebes. 

Der  vom  Anmelder  zu  unterfertigeoda 
Anmeldung  sind  drei  Exemplare  der  PIob^ 
und  zwar  jedes  einzelne  in  einem  Umscbltg^ 
weicher  diu  gleichen  Angaben  aufweist,  wie  die 
Anmeldung,  anzuscbHegeen. 

§  i.  Die  Eintragung  der  vom  H»Dlid^ 
ministerium  als  zuIRssig  erkannten  Plombe»  i" 
die  Liste  erfolgt  in  der  Reihenfolge  des  Eift- 
langens  der  v  o  rsch  vi  ftam  aasigen  schrifiliebn 
Anmeldungen   beim  Handelsministerium. 

Ueber  die  vollzogene  Eintragung  wird* 
Anmelder    eine  Bestiltigung    unter  Eöckicbln» 
eines  Exemplares  der  Plombe  ausgestellt. 

§  5.  Das  Handelsministerium  prüft  W* 
angemeldete  Plombe  rUcksichtlicb  dereo  £'£- 
nung  zur  Eegistrirung  für  den  in  Rede  slebaD- 
den  Zweck,  insbesondere  aber  auch  rUcksie^t' 
lieh  deren  Unterscheidbarkeit  gegenüber  da 
bereits  früher  registrirten  Plomben  and  ev'' 
scheidet  über  die  ZulKssigkeit  nach   freiem  l 
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§   6.   Die  Eintragung  einer  Plombe  in  die 

Liste     des    Handelsministeriums    gewährt    kein 

^Llleinrecht    zu    deren  Gebrauche   im  Sinne  des 

Gesetzes  vom  6.  Jänner  1890,  R.  G.  Bl.  Nr.  19, 

l>etrefiEend    den    Markenschatz,   beziehungsweise 

4ea    Gesetzes    vom    30.  Juni   1895,    R.  G.  Bl. 

Kr.     108.      Doch    können    auch    bereits    nach 

diesen    letztcitirten  Gesetzen  registrirte  Marken, 

«oferne  sie  sich  zum  Gebrauche  bei  den  Plomben, 

welcbe     den    Gegenstand     dieser     Verordnung 

bilden,  eignen,  als  Plomben   im  Sinne  des  Ge- 

««rtzes     vom     25.    October    1901,     R.     G.    Bl. 

Nr.  26  ex  1902,  zur  behördlichen  Registrirung 

angemeldet  werden. 

§  7-  Vorstehende  Verordnung  tritt  mit  dem 
T^ge   ihrer  Kundmachung  in  Wirksamkeit. 

* 

Erlass   des   k.   k.    Ministeriums    des 
Innern  vom  9.  Jmii  1902,  Z.   36875 

ex  1901, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreffend     MTandtafeln     and    ein     Tascben- 
«»aehlefn    für     erste    Hilfe     bei   plötallclien 

rnfflückslHllen. 

Von  der  Wiener  Freiwilligen  Rettungs- 
gesellschaft wurde  dem  Ministerium  des  Innern 
eine  von  deren  Inepectionsarzt  Dr.  J.  L am- 
ber g  verfasste  Wandtafel,  sowie  ein  Taschen- 
bucblein  über  die  erste  Hilfe  bei  plötz- 
liehen  Unglücksfällen  mit  dem  Er- 
Sachen  um  Förderung  der  Verbreitung  dieser 
illastrirten  Anleitungen  vorgelegt. 

Da  diese  Publieationen  eine  kurze  und  leicht- 
fassliche  Zusammenstellung  aller  jener  Maass- 
nahmen  enthalten,  welche  die  erste  Hilfeleiütung 
btsi  Unglücksfällen  erheischt,  nimmt  das  Ministe- 
riam  dea  Innern  nach  Einholung  einer  gut- 
icbtlichen    Aensserung    des  Obersten    Sanitäts- 

ratbes  keinen  Anstand^    die    k.  k zu 

ersuchen,  die  unterstehenden  Behörden  auf 
diese  im  Selbstverlage  des  Verfassers  erschiene- 
nen Publieationen,  welcher  sich  insbesondere  zur 
Benützung  bei  Instrnctionscursen  über  diesen 
Gegenstand  und  zum  Gebrauche  der  Samariter- 
vereine, Sicherheits Wachstuben,  Rettuugstatio- 
nen,  Feuerwehren,  Turnvereine  u.  s.  w.  eignen, 
Aufmerksam    zu  machen  und  zur  weiteren  Em- 


pfehlung  derselben  in  den  interessirten  Kreisen 


einzuladen. 


* 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  25.  Mai  1902,  Z.  9337, 

an  alle  Landesstellen    mit  Ausnahme   jener   in 

Wien, 

I   betreffend    das    Verbot    des    Vertriebes    des 
HaarlUrbemlttels  ,,Fo*<. 

I 

'  Die  niederösterreichische  Stattbalterei    hat 

1  den  Vertrieb  des  von  der  Firma  Robert  Fischer 
I  in  Wien,  I.,  Habsburgergasse  Nr.  4,  erzeugten 
!  Haarfärbemittels  ^Fo^^  wegen  constatirten  Ge- 
haltes an  reizenden  Stehen  als  unstatthaft 
erklärt. 

Hievon  wird    die  k.  k unter 

Hinweis  auf  die  Bestimmungen  des  §  6  der 
Ministerial  Verordnung  vom  1.  Mai  186G, 
R.  G.  Bl.  Nr.  54  (republicirt  mit  der  Ministe- 
rialverordnung  vom  13.  October  1897,  R.  G.  Bl. 
Nr.  234,*)  beziehungsweise  der  §§16  und  18 
des  Gesetzes  vom  16.  Jänner  1896,  R.  G.  Bl. 
Nr.  89  ex  1897,**)  zur  weiteren  Veranlassung 
in  die  Kenntnis  gesetzt. 

* 

Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  20.  Juni  1902,  Z.  18798, 

an  die  k.  k.  Stattbalterei  in  Wien,***) 

betreffend  die  Einfahr  vonOehelmmltteln  tm 
Weire  der  öffentliclien  Apotheken. 

Laut  einer  Mittheilung  des  k.  k.  Finanz- 
ministeriums sind  in  letzter  Zeit  mehrere  Sen- 
dungen von  arzneilichen  Geheimmittelu  (wie 
erster  Seh weizer  Hochalm  Kräuter- Kraft-Theriak, 
langlebige  Essenz)  der  Firma  Wilhelm  Korn- 
pointner's  Nachfolger  in  Reineck  (Schweiz)  unter 
falscher  Deciaration  als  Bodenwichse,  Leder- 
schmiere, Politurkügelchen  u.  dgl.  beim  Ilaupt- 
zollamte  in  Wien  eingelangt  und  saisirt  worden. 


*)  Siehe  Jahrg.  1897  d.  Bl.,  S.  402. 
**)  Siehe  daselbst  S.  143. 
***)    In    Abschrift    allen    übrigen    politischen 
Landeestellen    zur  Kenntnis  und    analogen  Veran- 
lassung übermittelt. 


Den  betreffeDden  Ädreasaten  wurde  aeiteos 
der  Zollbehörde  bedeutet,  dua  bebufs  all- 
fälliger  Auefolgung  dieser  Arznei lubsreitnu gen 
die  BesD gaben iliiguDg  der  politischen  Landes- 
behörde  beizabringeu  iat,  aofern  nicht  aeiteoe 
des  Versenders  eine  Cesaion  der  betreffenden 
Sendung  an  einen  Apotheker  erfolgt. 

Die  k.  k.  Statthslterei  nird  unter  Hinweis 
auf  die  h.  0.  ErlSsse  vom  16.  MärE  1891, 
Z.  647,    and   vom    24.  Mftrz  1900,    Z.  DGOl,*) 


*)  Die   citirten    ErlHaae    lind   aus  tpeciellen 
AnlSsaen  an   die    Statthdterei   in  Wien   ergangee, 


auf  den  verbotswidrigen  Vertrieb 
mittel  des  Wilhelm  Kornpointa 
Ungarn,  dann  in  Oberö^terreii 
Baiern,  jetzt  dessen  Nachfolger  ii 
neuerdinga  snfinerkaam  gemacht  u 
vorzasorgen,  dasi  jede  Ueberna 
heimmittel Sendungen  im  Ceatio 
Apotheker  zavereicbtlieb  unterl 
derartiger  Vorgang  den  Medici 
Euwiderlanfen  würde, 
welche  hiemit  auf  den  verbatsnidri) 
Korn po in toer' scheu  Gebeimmiltel  i 
macht  wurde. 


Rechtsprechung. 

Der  Beachlnss  einer  Gemeindevertretang,  mit  welchem  die  Scbliessnng  «Ines  < 
Friedhofes  und  die  ünteraa^nng  der  Beerdignng  auf  demselben  angeordnet  v 
eine  Im  selbständigen  Wirknngskreise  der  Gemeinde  getroffeae  Verffl^og,  gege 
den  einzelnen  Parteien,  zu  deren  Rechl8§clintz  in  jedem  Falle  der  gesetzlich 
stanzenzng  beeteht,  ein  Ansprach  auf  die  Handkabnng  des  der  StaotBTerwaltnng 
des  Gesetzes  zostehenden  Anfsiebtsreclites,  nicht  znkommt. 
Erkenntnis  des  Verwaltungagerichtshofea  vom  24.  April  1901,  Z.  7402  ei 

Mit  Beschlues  des  Ver waltun gsgerichtabof es  vom  heutigen  Tage  wurde  i 
der  iaraeliti sehen  Cultasgemeinde  in  B.-L.  de  praes:  6.  Juli  1900  gegen  die  En 
Miniateriuma  des  Innern  vom  21.  April  1900,  Z.  13161,  in  Angelegenheit  der 
dea  israelitischen  Friedhofes  in  B.-L.  nach  Einaicbtnabme  in  die  Adminietra 
§  21  des  Gesetzee  vom  22.  October  1875,  R.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876,  ohne  P 
Verfahrens  aus  folgenden  Erwägungen  als  unzulfiBaig  zurückgewiesen; 

Die  israelitische  Cultuegemeinde  B.-L.  bat  mit  der  als  Kecura  bezeichnetet 
.  19.  Juli  1899  au  die  Bezirks  bau  ptmannscbaft  die  Aufbebung  des  Beachlnssea  d 
der  Stadtgemeiude  B.-L.  vom  1.  Juli  1899,  mit  welchem  die  Schliessung  des  israf 
hofes  in  B.-L.  und  die  Untarsagung  der  Beerdigungen  auf  demselben  angeordn 
der  Behauptung  begehrt,  dass  durch  diesen  Bescbluss  der  Wirkungskreis  der  C 
schritten  werde,  und  derselbe  gegen  bestehende  Geaetie  Verstösse. 

Hierüber  wurde  der  israelitischen  Caltuagemeinde  mit  dem  Bescheide  de 
mannachaft  vom  23-.  October  1899,  Z;  23901,'  bedeutet,  dasa  dieselbe  nicht  in 
„im  Sinne  des  §  102  der  Gemeindeordnuug  vom  16.  April  1864,  auf  Grnnd  < 
Verwaltung  zustehenden  Aufsicbtsrechtes  die  Vollziehung  dieses  Bescblusaea  zu  unt 
die  Gemeinde  durch  denselben  ihren  geaetzlichen  Wirkungskreis  nicht  Qberschri 
auch  nicht  gegen  bestehende  Gesetze  vorgegangen  eei. 

Im  weiteren  Recurszuge  wurde  dieaer  Beacbeid  mit  der  Entscheidung  d' 
vom  23.  J&nner  1900,  Z.  194986,  bestätigt  nnd  daa  Ministerium  des  Innern 
Erlasses  vom  21.  April  1900,  Z.  13161  nicht  veranlasst  gefunden,  eine  die  un 
Entscbei dangen,  mit  welchen  das  Begehren  der  Cultasgemeinde  um  Sistirnng  de 
sc  hu  S9- Beschlusses  vom  1.  Juli  1899  abgewieecn  wurde,  abändernde  Verfllgung 

Mit  dieser  nun  angefochtenen  Ministerialentacbeidung  wird  demnach  in  Ue 
mit  den  Entacheidungen  der  unteren  Instanzen  abgelehnt,  gegen  den  in  Betreff  ' 
des  israe  litis  eben  Friedhofes  in  B.-L.  gefaaaten  Beachluas  des  Gemeindeauaschusi 
der  Staatsverwaltung  im  §  102,  Gemeindeordnung,  vorbehaltene  Au fsichts recht  ttbei 
durch  die  Untersagung  der  Vollziehung  des  Beachluaaea  auazuUben. 

Ein  Anspruch  darauf,  dasa  von  dar  Staatsverwaltung  daa  ihr  zur  Wahrung 
zustehende  Aufaich tarecht    in  concreten  Fällen  gehandhabt  werde,  steht    aber   d< 
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:  deren  Rechtsschutz  in  jedem  Falle  der  gesetzlich  normirte  InstHnzenzug  besteht,  nicht  zu,  und 
;  kann  daher  aus  der  Ablehnung  der  Ausübung  des  Aufsichtsrechtes  eine  Verletzung  von  Par- 
'  teienrechten  niemals  gefolgert  werden. 

f  Weil  somit  auch  im  vorliegenden  Falle  durch  die  Erklärung  der  politischen  Behörde,  sie 

f  finde  keinen  Anlass,  von  dem  ihr  zustehenden  Rechte  der  Sistirung  des  fraglichen  Gemeinde- 
f  ansaehussbeschlusses  Gebrauch  zu  machen,  ein  Rechtsanspruch  der  Beschwerdeführerin  nicht  ab- 
'f  gewiesea  und  hiedurch  auch  in  der  Sache  selbst,  d.  i.  über  die  Zulässigkeit  von  Beerdigungen 
auf  dem  israelitischen  Friedhofe  in  B.-L.  meritorisch  nicht  abgesprochen  wurde,  so  kann  dem 
angefochtenen  Erlasse  des  Ministeriums  des  Innern  die  Bedeutung  einer  Entscheidung  im  Sinne 
des  §  2  des  Gesetzes  vom  22.  Oetober  1875,  R.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876,  nicht  zuerkannt 
werden,  und  stellt  sich  daher  in  Gemftssheit  desselben  Paragraphen  die  Beschwerde  sowohl  in 
dem  gegen  die  Nichtsistirung  des  erwähnten  Gemeindeausschuss- Beschlusses,  als  auch  in  dem 
gegen  das]  diesem  Beschlüsse  vorgegangene  Verfahren  gerichteten  Theile  als  unzulässig  dar, 
weshalb  die  Zurückweisung  derselben  ohne  weiteres  Verfahren  erfolgen  musste. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Steiermark.     Der    k.  k.  Landes  San itfttsrath    verhandelte   in   den    am    1.  März    und    am 
12.  April  1.  J.  abgehaltenen  Sitzungen  über  folgende  Gegenstände: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Errichtung  zweier  Apotheken  in  Graz. 

2.  Gutftchtliche  Aeusserung  über  den  Heilwert  einer  Mineralquelle. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  über  das  Ansuchen  um  Bewilliguog  zur  Errichtung  einer 
Pension  für  Nervenkranke  bei  Graz. 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Vergrösserung  des  Isolirhauses  einer  öffent- 
lichen Krankenanstalt. 

5.  Gutachtliche  Aeusserung  über  ein  Project  des  Stadtrathes  Graz,  betreffend  die  C  a  n  a- 
1  i  s  i  r  tt  n  g  des  Grabenviertels. 

Tirol  und  Vorarlberg.  In  der  Sitzung  vom  19.  April  1.  J.  kamen  nachstehende  Gegen- 
stände zur  Verhandlung: 

1.  Berichterstattung  und  Anträge    über  Maassnahmen   gegen    die  Pel  1  ag  ra- Krankheit. 

2.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  der  Verwendung  der  sogenannten  Schmid'schen  S  a  r  g- 
achirme  bei  Bestattung  vom  sanitären  Standpunkte. 

3.  Gutachten  über  die  Ertheilung  der  Concession  für  ein  Sanatorium  im  Cuigcbiete 
Meran. 

B((hmen.  In  der  am  1.  März  1902  stattgefundenen  Sitzung  gelangten  uaclistehende 
Gegenstände  zur  Verhandlung: 

1.  Errichtung  einer  zweiten  Öffentlichen  Apotheke  in  Tabor. 

2.  Errichtung  einer  öfientlichen  Apotheke  in  Biela,  beziehungsweise  einer  zweiten 
üfiTeotlichen  Apotheke  in  Bodenbach. 

3.  Gutachten  über  die  Zusammensetzung  des  von  Franz  S  e  m  s  c  h  in  Königswald  erzeugten 
und  in  den  Verkehr  gebrachten  Arzneimittels,  genannt  ^.Echtes  Mar  ien  was  s  e  r'\ 

4.  Genauere  Abgrenzung  der  Verkaufsberechtigungen  der  Apotheker  und 
der  Drogisten,  beziehungsweise  Materialwarenhändler,  sowie  die  Reorganisation  des 
DrogLstenstandes. 

Verhandlungsgegenstände  in    der  Sitzung    vom    12.  April  1902: 

1.  Initiativantrag  des  k.  k.  Landes-Sanitätsrathes,  betreffend  Revision  der  I)  r  o  ^j^  e  n- 
ni  '  Materialwarenhandlungen,  beziehungsweise  von  Handelsgewerben,  welchen  im 
G  mde  der  Ministerialverordnung  vom  17.  Juni  1886,  R.  G.  Bl.  Nr.  97,  die  Efmiiehti^unp: 
ZI  i  Feilhalten  und  zum  Verkaufe  der  im  §  3  dieser  Verordnung  benannten  Artikel  ertheilr 
w   de. 

2.  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  Parschnitz. 

3.  Errichtung  einer  zweiten  öffentlichen  Apotheke  in  Tetschen. 


1 
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g  einer  öffentlich en  Apotheke  io  Hostenitz. 

g  einer  Ledergerberei  in  Wrachoniti. 

loer  chirurgischen  Priv&theilanetalt  in  Uradzen. 

;    des  Hültenbsdes    oüctiat    Komotau    (OrtBcbaft   Alaunliütte)    aU    Cui-  n 

stall. 

des  Zutrittes  EU  den  M  i  o  e  r  s  I  q  n  e  1 1  e  n  in  Karlsbad. 

sgegenstände  in  der  Sitzung  am   19.  April  I90S: 

mg  einer  Betiiebssnlage  zur  Ablagerung  von  Knochen  und  H a d e i 

;  des  Friedhofes  in  Heiligfeld. 

leetzung    und    ZuljUsigkeJl    der   Erzeugung    und    des  Vertiiebee    der    Ki 

Ue(Ricy). 

g  einer  Ther  malcura  ns  ta  1 1  in  Karlsbad. 

itspasla  zum  Einlassen  der  Pussbüden  in  den  Schulen. 

hologisch-a  natomischen     Institute     der     deutschen     Universil 

meliorationsarbeiten. 

ngen    zur    HintanhaltuDg     der    lufection  an    Tubercnlose    in  öffentlicbai 

1 
.0.  Mai  1902    etattgefun denen    Sitzung    gelangten    nachstehende  Gegandiindej 

üffnung  der  Schlossapotheke  in  Tetachen. 
öffentlichen  Apotheke  in  Platten. 
üfFentlichen  Apotheke  in  Reichstadt. 
zweiten  üffentlichen  Apotheke  in  Nachod. 
n  g  in  Piaek. 

und  Ableitung  der  Abfallwässer  aus  der  Nestomitzer  Zuckerr affiner», 
lg  des  Friedhofes  ^U  väech  Svatjch"  in  Pilsen, 
ines  Oblatenbäckers  in  Karlsbad  nm  Bewilligung  zur  Herstellung  von  Oblstea 

;  der  neugefasBten    Aleiaudrinen-  und  Alfredsqualle    in  Marienbad  als  Gff<»it- 

Inng  von  Zinkblechkapseln  ala  Verschlüsse  von  Flaschen. 

terathungsgegenst finde  in  der  Sitzung  vom  21.  M&rz  1902: 

:he  Aeuaserung    Uher    eine  Instruction    für    die    zu  exponirenden  Aertte  znm 

ipfung  der  Syphilis    in    den  Bezirken  Koaüw   und   Nadnörna,    sowie   über 

ir   Ambulatorien  für  Sjphiüsk ranke  daseibat.   (Referenten:   Prof.  Dr.  Luki- 

rath  Landes-Sanitfltsreferent  Dr.  M  e  r  u  n  0  w  i  c  i.) 

1,  betreff'^nd  die  Nothwendigkeit  des  Baues  einer  dermatologischenoDd 

n  Klinik  in  Lamberg.  (Referent:  Sanit&tsrath  Dr.  Pestenbarg.) 

agenstand  in  der  Sitzung  am  3.  April  1902: 

:he  Aeuaserung,  betreffend  die  Qualification  der  Bewerber  um  die  Vei- 
oncession  zum  Betriebe  einer  öfientlichen  Apotheke.  (Referent:  k.  t 
es-SanitAtsreferent  Dr.  M  e  r  u  n  o  w  i  c  z.) 

egenatKnde  in   der  Sitzung  am   6.  Mai   1902: 

;he  Aeueserung  in  Betreff  der  Theilung  der  Secundarärste  bei  den  allgemeiDen 

I   zwei  Ciasaen.  (Eeferent:   Prof.  Dr.   Machek.) 

1  in  Angelegenheit  des  einmaligen  täglichen  Unterrichtes  in  den  Mit  lel- 

-ent:  k.  k.  Hofratb  und  Landes-Saniläisreferent  Dr.  Merunowici.) 
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Wittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  and  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  des 
ÜTstlichen  Ministeriums  des  Innern  vom  25.  Mai  (7.  Juni)  1.  J.  wurden  die  mit  dortiger  Ver- 
ifigung  vom  5.  September  1901,  Nr.  365  (Jahrg.  1901,  S.  424)  und  Punkt  4  der  Verfügung 
Tom  25.  November  1901,  Nr.  491,  (Jahrg.  1901,  S.  571)  gegen  Beisende  und  Eisenbahnzüge 
aus  Constantinopel  getroffenen  Maassnahmen  ausser  Kraft  gesetzt. 

Frankreich.  Auf  dem  aus  Constantinopel  in  Marseiile  eingetroffenen  Messageriedampfer 
^Cambodge^  ist  ein  pestverdächtiger  Krankheitsfall  vorgekommen.  Der  Dampfer  wurde  in  den 
Qoarantainehafen  nach  Frioul  dirigirt,  und  der  Kranke  in  das  dortige  Hospital  abgegeben.  Die 
Passagiere  des  Schiffes  sind  am  18.  Juni  zum  freien  Verkehre  zugelassen  worden.  Die  Ladung 
wird  nach  Desinfection  im  Quarantainehafen  gelöscht  werden. 

Aegypten.  (S.  287.)  In  Aegjpten  wurden  in  der  Woche  vom  29.  Mai  bis  4.  Juni  I.  J. 
8  Erkrankungen  (und  2  Todesf^ille)  beobachtet,  und  zwar  in  Alexandrien  1(1),  im  Districte 
Samalut,  Provinz  Minieh  3  (1),  im  Districte  Tukh,  Provinz  Galiubieh  3  (0)  und  in 
Tan t ab,  Provinz  Garbieh  1  (0);  in  der  folgenden  am  11.  Juni  abgelaufenen  Woche  wurden 
6  Erkrankungen  (und  1  Todesfall),  und  zwar  in  Alexandrien  1  (0),  im  Districte 
Samalut  4  (1)  und  im  Districte  Tukh  1  (0)  ausgewiesen. 

Britiach-Indien,  (S.  287.)    In  Bombay  ist  die  Epidemie  im  raschen  Bückgange  be^rifien; 
.  in  den  2  aufeinandei folgenden  Wochen  vom  7.  bis  20.  Mai  wurden  359,  beziehungsweise  229  Er^ 
krankungen  und  343,  beziehungsweise  227  Todesfälle  ausgewiesen;  in  Calcutta  sind  in  den  zwei 
Wochen  vom  27.  April  bis  10.   Mai  280,    beziehungsweise  209  Todesfälle  und  in  Kurachee 
vom  3.  bis  9.  Mai  120  und  vom  10.  bis  16.  Mai  58  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet  worden. 

Oapcolonie.  (S.  297.)  In  der  Woche- vom  11.  bis  17.  Mai  wurde  in  Port  Elizabetb 
ein  neuer  Erkrankungsfall  an  Pest  constatirt. 

Attstralien.  In  Sydney  wurden  in  der  Woche  vom  20.  bis  26.  April  7  Erkrankungen 
und  1  Todesfall  und  vom  27.  April  bis  3.  Mai   7  Erkrankungen  und   3  Todesfälle    beobachtet. 

Neuseeland.  In  Auckland  ist  laut  einer  Mittheilung  vom  1.  Mai  1.  J.  ein  pestverdäch^ 
tiger  Todesfall  beobachtet  worden. 

Brasilien,     In  Porto  A  legre  (S.  216)  ist  die  Pest  erloschen. 

Die  gegenüber  Herkunften  aus  den  argentinischen  Häfen  des  La  Plata  und  Parana 
(S.  263)  angeordneten  Maassnahmen  wurden  auch  auf  Herkünfte  aus  Bahia  Bianca  (Argentinien) 
aasgedehnt. 

Cholera.  China.  Laut  telegraphischer  Mittheilung  vom  17.  Juni  1.  J.  ist  in  Shanghai 
Cholera  epidemisch  aufgetreten;  die  Zahl  der  Erkrankungen  und  Todesfälle  unter  der  chinesischen 
Bevölkerung  ist  sehr  bedeutend;  unter  den  Ausländern  sind  daselbst  seit  6  Wochen  ungefähr 
40  Fälle  beobachtet  worden. 

Philippinen.  (3.  275.)  Der  Stand  der  Epidemie  in  Manila  und  in  den  Provinzen  ist  unver- 
ändert. In  Manila  werden  täglich  20  bis  30,  in  den  Provinzen  60  bis  100  Erkrankungen 
verzeichnet,  von  welchen  ungefähr  75  Percent  tödtlich  verlaufen.  Seit  Ausbruch  der  Epidemie 
(20.  März  1.  J.)  sind  nach  den  amtlichen  Ausweisen  in  Manila  ungefähr  900  und  in  den  Pro- 
vinzen 2600  Erkrankungen  ermittelt  worden. 

Blattern.  Türkei.  In  Kavalla  (S.  288)  ist  in  der  Zeit  vom  3.  bis  11.  Juni  kein 
Ol  aer  Blattern  fall  zur  Anzeige  gelangt. 

Spanien.  In  Bilbao  wurden  im  Monate  April  6  und  im  Mai  15  Todesfälle  an  BlatteniL 
b  )bachtet. 


Vermischte  Nachrichten. 

Taggelder  der  gei-ichUärztlichen  Sacli verständigen.  AnlAaslidi  e. 
k.  k.  JustizminUteriuni  mit  Erlabe  vom  14.  Seplember  1901,  Z  1T4IT, 
JuBtiEininiBtertNl Verordnung  vom  20.  MSrz  1901,  R.  G.  Bl.  Nr.  34,  §  1 
Taggelder  b<!i  siMHtlich  angestellten  'Aerzten  nuch  ihrer  RangscIsEse  zu 
übrigen  als  SnciiVL'ratÄndige  verwendeten  Aeczten  find  aie  naeh  der  I! 
stimmen,  d.  h.  gemäss  Miniateiiulverotduting  vovi  lä,  Juni  1)173,  K. 
aeht  Kronen,  dd  auf  Privatärzte  die  durch  die  Minis terialverordi 
ber  1858,  K.  G.  Bl.  Nr.  166,  in  Bezug  auf  Raison  von  Beamten  im 
EinachrAnkung  ratui-gemäss  keine  Anwendung  Gnden  kann.  (Vcrordnungal 
riume,  Jahrg.  1901. 

OberSsten-eich.  Nene  Apotheke.  Die  k.  k.  Stattbalterei  in  Line 
vom  IT.  Mai  1902,  Z.  9945,  die  Errichtung  einer  neuen  öfienilichen  A 
Urfahr  mit  4*nx  Standorts  an  der  westlichen  Seite  dea  Rudolfsplatzes  ( 
stelle  einer  wastlieh  auf  den  Rudolfaplati  einmündenden  frequentcu  Strasi 

OberOeterrelchiache  Aerztekammer.  Neaconslitnirnng.    In    der   a 

gehaltenen  coneCiluirenden  VerBHmmlung  der  oherösterreiobi Beben  Aerzt 
Prtlaidenten  Dr.  Adolf  O  b  e  rm  tt  1 1  n  e  r  in  Linz,  zn  dessen  Stellvertreter 
in   Linz  gewählt. 

Weilers  wurdeu  gew&hlt:  zu  Vorstandsmitgliedern:  Pi 
Sehmit  in  Linz,  Dr.  Leopold  Wenger  in  Urfahr,  Dr.  Vicror  Klot 
rieh  Kränjl  in  Sierning,  Di-.  Constantin  M  i  tt  er  d  o  r  f  e  r  in  Wels,  Dr. 
in  Sch&rding,  Dr.  Josef  Leb  ner  in  Freistadt;  zu  Erastzm&nne 
giieder:  Dr.  Eduitrd  Singer,  Dr.  Hermann  Reise,  Dr.  Georg  Fe< 
Ferdinand  Knittel  in  Ebelsberg;  zuDelegirten  in  den  k.  k.  I 
rath:  Dr.  Adolf  Obermüllner  und  Dr.  Felix  Geisbück;  s 
treter:   Dr.   Constantin  M  i  tterdorf  er  in   Wels  und   Dr.  Ferdinand  K 

B^thmen.  Verpflegung  von  Krebs-  nnd  Liipnshrankon  in  der  Ans 
in  Kofii'  auf  Rechnung  des  liOhmiHuhen  Londe^fondes.  Der  Landeaausa 
Bühmcn  bat  in  der  am  16.  Jänner  19U2  abgehaltenen  Sitzung  den  Bt 
mitteilen,  nach  Bübmen  lustSndigen  und  inebeaondere  ausserbalb  Prag 
welche  mit  Kreba  oder  Lupus  behaftet  aind,  bis  gegen  Widerruf  von 
(iHegung  in  der  IleilaoBtalt  dea  Dr.  Slanialaus  Cern}'  in  Ko^if  auf 
fondes.  und  zwar  um  den  Koatenbetrag  von   2  £'  per  Ta^;  und  Kopf  zu  t 

Gesuche    um    diese  Bewilligung    müssen  belegt  werd<>n   mit    dem  N 
zustHndigkeil,   mit  dtm   von  der  Heimalpgeioeinde,   wie  such   vom   Gemeini 
ortea    des    Kranken    auagestelllen    Miitellosigkei'ssFtigniEee,    sowie    auch 
stürigung.   dafs  von  der  Behandlung  des  Kranken   in  der  obenangelübileii 

Stand  der  Blattern  nnd  dea  Flecktyphns.  Blatternerkranki 
nicht  beobachtet  norden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom 
beim  Minislerium   des  Innern  ein  getroffenen  Anzeigen   neuerdings  constatirt 

Fieuktyphuaerkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lembe: 
tischen  Bezirken  Bohorodczau}';  MHniawa  G;  Bobrkii:  llorodyazcze 
Pouikn-a  3;  Buczacz:  Doprobole  6,  Kujdanow  2;  Czortkow:  Romaaz* 
Tuslanowiee  1;  IloroJenka:  Czernelica  6,  Ziikow  3;  Jaworow:  Jawoi 
Wulka  rosnowska  1;  Kalusz:  Moszkowce  2,  Przyatup  1,  Siwka  wojnilc 
Chreniow  1;  Kolomea:  Kulaczkowce  3 ;  Moiiciska;  Laszki  goicincowc 
ivorna:  Cbwozd  2;  Podbajce:  Burkanow  6;  l'rzemyllany:  Glinia 
seredkiewicz  3;  Tarnopoi:  Obarznüfe  3;  Tlumacz;  Delawa  4;  Wad 
y.loczow:   Baluczj'n   1,   Krnsnoaielce  4,  Skwaczana  12. 

In  der  Bukowina  im  politiacben  Bezirke  Kolzman:   Szvpenitz   1. 

■■>)  Siehe  Jahrg.  1001  d.  Bl.,  S.  166. 
•*)  Aus  Galiiien  ein^eschleppler  sporadiscber  Fall. 

Votaulwonliclier  Redwlenr;  Ludwig  Werner.  Verluff  .od  Alfred  Hölilerin  Wieo,  Druct  ton 


ire  Verhältnisse  in  BncMruo: 

(VoD  LaiideEMiniläuiuapeclor  Dr.  K.  Frieding 

Jahren  wurde  in  Wien  eine  grössere 
er  saniiaren  Revision  unterzogen.  We 
die  hygienischen  Verhältnisse  dieser  '. 
er  zu  verbessern,  so  war  das  Ergebnii 

FtilleD  ein  anstandsloses. 
wird  man  zwischen  kleinen  und  gro£ 
da  mittelgrosse  nur  in  verschwindende 
en    bei    kleinen  Betrieben    aus   nahelie 
anzielten  Verhält nifssen  Rechnung   trag 

teu  Bestandtheile  derartiger  kleinerer 
2u  bei  grösseren  Betrieben  je  nach  de 
:äume  für  die  Stereotypie,  für  die  Roi 
:ll  für  die  Lithographie,  die  Buchbi 
rösseren  Betrieben  kommen  auch  nocl 
n  die  Beistellung  einer  entsprechenden 

undenen  sanitären  Uebelständen  i.-t  zu 
täten  im  engeren  Sinne    hervorzuhe 
eeignete,    der    nöthigen    Licht-    und 
hnungen    beUimmte    Räumlichkeiten 

alten  Gebäuden,  in  engen  Gassen  un 
Wohnräume  und  Geschäftslocalitäten 
ien  an  Betriebsräume  für  das  in  Rec 
;n  Anforderungen  theils  gar  nicht,  t 
sprechen,  und  daaa  selbst  durch  weitge 
Anforderungen  nicht  immer  entsprochi 
ngel  an  Licht  und  Luft,  welcher  in  diese 
■ieben  wurde  auch  die  Höhe  der  Arbt 
'alle  betrug  diese  sogar  nur  2'3wi! 
i  auch  die  gründliche  Reinigung, de 
:hr  viel  zu  wünschen  übrig;  in  manch 
ugeu  und  Ritzen  oder  tiefer  gehende  £ 

überhaupt  nicht  ausführbar  erscheint, 
oder  Stauböl,  namentlich  in  den  Seti 
angetroffen,  obwohl  die  Vortheile  diese: 
!aa'43regel  in  die  Augen  springend  sit 
-chfuhrung  mancher  sanitärer  Maassre^ 
los  eingerichtetun  Druckerei  die  Unt 
I  mit  Stauböl  damit  begründet  wurde, 
imprägnirtcn  Fussbüden  an  Fussschwei 
en  Uebcistände  in  diesen  Betrieben  i 
igen  Staubea  in  den    Setzkäate 

Stets  in  innige  Berührung  kommen,  u 
olenz  der  arbeitenden  Bevölkerung  g 
n  Gesuudheitsscbädigungen  selbst  bei 
ihtuogen  das  Eindringen  von  bleihaltig 
IUP  zu  leicht  erfolgt.    Nur  in  den  allei 
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haffenfaeit  der  Setzkästen  eine  zufriedenstellende;  meist  ist  die  Staubansammlung 
sehr  beträchtliche.    Das   Ausblasen    der  Setzkästen    erfolgt    erst  dann,   wenn 
Lettern vorrath  in  denselben  nahezu  ganz  erschöpft  ist;  zumeist  erfolgt  die  Reinigung 
durch  Ausblasen  mittelst  Blasebalges.  Nur  in  einer  kleineren  Buchdruckerei  wurde 
eigener  Apparat  hiezu   angetroffen,   der   im  Wesentlichen  aus  einem    nach    allen 
ten    geschlossenen   Bebälter   besteht,    in  welchen   das    vom  Blase  balge   abgehende 
r  darch  eine  Oeffnung  eingeschoben  und  nach  den  verschiedenen  Richtungen  hin 
egt  werden  kann;  behufs  Ableitung  des  Staubes  dient  ein  aus  dem  Behälter  ins 
ie  führendes  Abzugsrohr;   eine  die  obere  Seite   des  Behälters    bildende  Glaswand 
attet   den  Einblick  in    das  Innere;    die  zu    entstaubenden  Setzkästen    werden    in 
n    Behälter    eingebracht    und    mittelst   des    erwähnten     von    Aussen    lenkbaren 
hres  ausgeblasen.  —  Trotzdem  kann  nicht  behauptet  werden,  dass  die  Frage  der 
eitigang,  beziehungsweise  der  Ansammlung  des  bleihaltigen  Staubes  in  den  Setz- 
ten als  gelöst  zu  betrachten  ist;  denn  die  auf  die  Verhinderung  der  Staubansammlung 
den  Setzkästen  abzielenden  Einrichtungen  haben  bis  jetzt  wegen  ihrer  technischen 
nvollkommenheit  keinen  Eingang  finden  können. 

Hygienische  Spucknäpfe  in  den  Arbeitsräumen  wurden  nur  in  der  Minderzahl 
Fälle  angetroffen. 

Entsprechende  Waschvorrichtungen  sind  nur  in  den  neuesten  Betrieben 

rgefunden    worden;    in    den    älteren    und    insbesonders   in    den    kleineren    fehlen 

ese    zumeist,    oder    sie    beschränken    sich    auf  das  Vorhandensein    eines    Auslauf- 

'st>hres    der    Wasserleitung     nebst    Wassermuschel.      Es    braucht     kaum    besonders 

hervorgehoben  zu  werden,    dass  durch  die  Beistellung  einer  der  Arbeitermenge   ent- 

)tprechenden  Anzahl  von  Waschvorrichtungen  den  Arbeitern  Gelegenheit  zur  crründ- 

^£chen  Reinigung  nach  der  Arbeit  gegeben,  und  damit  auch  der  Sinn  für  Reinlichkeit 

geweckt  werden  soll.   Wünschenswerth,   wenn    auch    vielleicht    nicht  in  allen  Fällen 

[durchführbar     wäre     es     allerdings,      dass     Waschvorrichtungen     und     Garderoben 

I  der   Arbeiter   zur    Aufbewahrung    der   Kleider    in    einem  besonderen  Räume  unter- 

1  gebracht    werden;    dies    dürfte    aber    in    kleineren  Betrieben    wohl    lange    Zeit    ein 

;  frommer    Wunsch   bleiben    und    nur  in    grösseren    und    neuen   Betrieben  erreichbar 

■  «ein.      unter     keinen    Umständen   ist   es    jedoch    zulässig,    dass    die    Arbeiter    ihre 

!  Kleider     auf    den    Setzkästen    herumliegen    lassen      oder    in    den    stets     mit    mehr 

!  oder   weniger    bleihaltigem    Staube    erfüllten    Setzräumen    freiliegend    oder    hängend 

I  aufbewahren. 

In  einzelnen  Fällen  wurde  auch  die  Beobachtung  gemacht,  dass  trotz  des 
i  angeschlagenen  Essverbotes  die  Arbeiter  Speisen  in  den  Arbeitsräumen  einnehmen, 
ein  Vorgehen,  welches  im  sanitären  Interesse  dringendst  der  Abstellung  bedarf;  dieser 
Unsitte  könnte  in  grösseren  Betrieben  durch  Beistellung  eines  entsprechend  grossen 
Raumes,  welcher  den  Arbeitern  zur  Einnahme  ihrer  Mahlzeiten  anzuweisen  wäre, 
leicht  abgeholfen  werden. 

Wirksame  Ventilationseinrichtungen  sind  fast  nur  in  neu  eingerichteten 
Betrieben  vorzufinden. 

Die  Stereotypieräume  sind  meist  in  ungenügend  beleuchteten  und  schlecht 
ventilirten  Räumen  untergebracht,  und  kann  der  Umstand,  dass  die  Beschäfiii^uns: 
der  Arbeiter  in  diesen  Räumen  von  kürzerer  Dauer  ist,  den  schlechten  Zustand 
derselben  nicht  rechtfertigen.  Ueberdies  entspricht  die  Beschaffenheit  des  Fassbodens 
dieser  Räume  nicht  immer  den  sanitären  Anforderungen  in  der  Richtung,  dass  der- 
selbe fugendicht  und  waschbar  ist.  In  einer  Stereotypie  war  der  Fussbodcn  aus 
Holzdielen  erst  vor  kurzer  Zeit  neu  hergestellt  worden,  und  trotzdem  waren  tinger- 
breite Fugen  zwischen  den  einzelnen  Dielen  vorhanden,  welche  mit  bleihaltigem 
Staube  ausgefüllt  waren. 

Ganz  besonderen  Schädlichkelten  sind  jene  Arbeiter  ausgesetzt,  welche  bei  den 
«sogenannten  Setzmaschinen  beschäftigt  sind.  Soviel  bei  den  Inspectionen  erhoben 
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hen  derzeit  3  Arten  von  Setzmaschinen 
oiyp-  und  Typographmaschine.  Die 
1  in  der  bei  dem  Betriebe  derselben  i 
s  durch  die  den  Bleikessel  erhitzenden  vi 
nmeo  hervorgerufen  wird,  in  der  Vei 
lUDgBproducte  dieser  Flammen  und  durcl 
!.    Eä  ist  schon  wiederholt  voi-gekomraen, 

Verbrennungsproducten  und  Bleidämpfen 
"allen  wurden. 

;  der  Verbrennungsgase  und  Bleidämpf 
I  Abzugsrohre  verwendet;  doch  sind  diese 
t,  dass  das  von  der  Uaschine  abgehende 
hier  von  einem  zweiten  Abzugsrohre 
tert  ist,  nur  loae  umgeben  wird;  es  ist 
:   dieie    Weise   der  Abzug  der  Verbrenr 

erfolgt,  ein  tfaeilweises  Ausströmen  derse 
b;  die  Abzugsröhren  wirken  ausserdem 
leitsraume. 

nisse   werden    dadurch    noch   bedeutend 
i  aneinander  gestellt  werden,  uch  den  vor) 
ch  der  dem  Arbeiter  zur  Verfügung  steb 
er  ist. 
idruckereien    wäre  meines  Eracbtens   im 

die  Betrieb&localitäten  der  Bauordnung  e 
aewicht  zu  legen: 

ind  Druckräume  sollen  gut  beleuchtet  ui 
Ichater  Verminderung   der   Staubansamm 

Fussb<}den,  welche,  wenn  sie  aus  Holz  o( 
iböl    einzulassen   sind;   weiters    wird    au( 
rVinkel  anzustreben  sein, 
n-eotypieräume  eignet  sich  am  besten   ei 

;hen  Arbeitsräumen  ist  das  Easverbot   be 

ide  Ventilationsein  rieh tungen   sind    in   all 

rbeitsräumen    ist   die   Aufstellung   hygiei 

len  sämmtlicher  ArbeltsrSume  sollen  täglic 

Lige  Staub  in  den  Setzkästen  ist  unter  A 
le  die  Einathmung  dieses  Staubes  wirksam 
n  Zeiträumen  auszublasen;  ausgeschlossen 
tionen  in  den  Arheitsräumen  selbst  vorg< 
llfsarbeiter  sind  Gtarderoben  und  Wasc 
in  einem  nur  diesem  Zwecke  gewidmet 
)e  Bestimmungen  in  einzelnen  Fällen  m( 
:  des  Betriebes  und  mannigfachen,  fallweise 

fU  Verhinderung  der  erheblichen  sanitär* 
schtuen  werden   folgende  specielle  Bestim 

linen  sind  iu  eigenen  Bäumen  aufzustelli 
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2.  Für  jede  derartige  Maschine.  incIuBive  der  Zwischenräume  und  des  Mani- 
ationsraunaes  für  den  Arbeiter,  muss  eine  gentlgende  Bodenääche  vorhanden  sein^ 
welcher  Beziehung  bei  der  jetzigen  Grösse  und  Bedienung  der  in  Rede  stehenden 
Arten  von  Maschinen  ein  Mindestausmaass  von  7  m'^  genügen  dürfte. 

3.  Für  die  rasche  Abfuhr  der  Verbrennungsgase  muss  derart  vorgesorgt  werden, 
iass  ein  nennenswerthes  Entweichen  derselben  in  den  Arbeitsraum  ausgeschlossen  ist^ 
obei  längere,  den  Arbeitsraum  durchziehende  Ableitungsrohre,  welche  als  Heiz- 
5rper  wirken,  thunlichst  zu  vermeiden  sind  und  die  Ableitung  durch  in  der  Mauer 

legene  Abzugsrohre  anzustreben  ist. 

4  Für  energische  Lufterneuerung  in  diesen  Räumen  muss  durch  Luftzuführungs- 
khläuche  und  durch  kräftig  wirkende  Exhaustoren  vorgesorgt  werden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass    des   k.   k.   Ministeriums    des 

jlnnern  vom  17.  Juni  1902,  Z.  13348, 

I 

I         an  alle  politiscben  Landesbehörden, 

WcreffeMd  AbAnderanff  der  Tontetarlften  ttber 
iie  Evldetttbaltniiir  d«r  Spital« verwiesenen. 

Laat  Note  des  königlich  ungarischen  Mini- 
rMerinms  des  Innern  vom  5.  Februar  1902, 
Nr.  13061/ VI,  hat  dasselbe  mittelst  Verordnung 

;  gleichen  Datums  die  der  k.  k mit 

dem  h.  o.  Erlasse  vom  29.  Jänner  1894, 
l.  20906  ex  1893*)  mitgetheilte  Verordnung 
vom  18.  August  1893,  Z.  46641,  betreffend 
£e  Controle  der  Spitals  verwiesenen,  insoferne 
abgefindert,  dass  die  Namen  und  Generalien 
der  im  Bereiche  des  Königreiches  Ungarn 
tpitalaverwiesenen  Personen  nicht  mehr  fallweise, 
Bondem  in  der  Art  bekannt  gegeben  werden, 
dass  monatlich  einmal  ein  Verzeichnis  derselben 
ia  Verordnungsblatte  des  königlich  ungarischen 
Ministeriums  des  Innern  verlautbar t  wird. 

Jedoch  wird  auf  die  nach  den  im  Beichs- 
nthe  vertretenen  Königreichen  und  Ländern 
zastlodigen  spitals verwiesenen  Personen  mittelst 
jeweiliger  besonderer  Verständigungen  aufmerk- 
um  gemacht  werden. 

Ferner  wurde  mit  der  erwähnten  Ver- 
ordnung verfügt,  dass  in  Hinkunft  die  drei- 
jährige Giltigkeitsdauer  jeder  Spitalsverweisung, 
obgleich  dieselbe  vom  Tage  der  Veröffentlichung 
in  Wirksamkeit  tritt,  nicht  von  diesem  Zeit- 
pQnkte  SD,    sondern    vom    1.  Jänner   des    der 

^)  Siehe  Jahrg.  1894  d.  BI.,  S.  54. 


Ausweisung  folgenden  Jahres  an  gereubuet 
werden  soll,  so  dass  sich  dieselbe  über  die  Zeit 
von  drei  Jahren  hinauserstreeken  wird. 

Hiedurch  werden  alle  im  Verlauf  eines 
Kalenderjahres  ausgesprochenen  Ausweisungen 
aus  öffentlichen  Spitälern  Ungarns  an  dem- 
selben Tage,  nämlich  am  31.  December  des 
dritten,  dem  Erklärungsjahre  folgenden  Jahres 
erlöschen,  und  wird  eine  besondeie  Evident- 
haltung der  Termine  entfallen  können. 

Indem  die  k.  k hievon  in 

Kenntnis  gesetst  wird,  wird  zum  Zwecke  der 
gleichmässigen  Vereinfachung  der  Evident- 
haltung der  Spitals  verwiesenen  durch  die 
Krankenanstaltsverwahungen  der  im  Reichsrathe 
vertretenen  Königreiche  und  Länder  bestimmt^ 
dass  die  im  Punkte  2  des  h.  o.  Erlasses  vom 
4.  Juli  1895,  Z,  30533  ex  1894*)  vorge- 
schriebene dreijährige  Giltigkeitsdauer  von 
Spitalsverweisungen  aus  öffentlichen  Kranken- 
anstalten der  im  Reichsrathe  vertretenen 
Königreiche  und  Länder  insoferne  verlängert 
wird,  dass  alle  in  einem  Jahre  auegesprochenen 
Spitalsverweisungen  während  der  folgenden  drei 
Kalenderjahre  giltig  zu  bleiben  haben. 

Ueber  die  von  der  königlich  ungarischen 
Regierung  jeweilig  verfügten  Spitalsverweisungen 
welche  zur  h.  o.  Kenntnis  gelangen,  wird  der 
k.  k periodische  Mittheilung  ge- 
macht werden. 

I  Hiernach  wolle  die  k.  k ein- 

I  vernehmlich  mit  dem  Landesausschusse  die  po- 


**)  Siehe  Jahrg.  1895  d.  Bl.  S.  319. 
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litiscben  Behörden  zur  entfiprechenden  Information 
der  Verwaltungen  der  öffentlichen  Kranken- 
anstalten mit  den  erforderlichen  Weisungen 
▼ersehen. 

Schlieealich  wird  die  k.  k ein 

geladen,  über  die  Häufigkeit  der  Spitalsver- 
weisungen  aus  Krankenanstalten  des  dortigen 
Verwaltungsgebietes  und  über  die  Wahr- 
nehmungen und  Erf ihrungen,    welche    von  der 

k.  k hinsichtlich  der  Handhabuncr 

and  des  Erfolges  der  Maassnahmen  zur  Hintan- 
haltung ungerechtfertigter  loanspruchnahme  der 
öffentlichen     Krankenpflege     durch    Spitalsver 
wieaene  gemacht  wurden,  bis  31.  December  1902 
2U  berichten. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  21.  Juni  1902,  Z.  26403, 

an  sämmtliche  politische  Landesbehörden, 

beireflTend  die  Anerkennnnir  des  OeflTentllcb- 

iieU«reclites  d«s  neuen  bosnlach-berecipovinl- 

•rlii^n  Bealrksspitaleii  In  Ooraxda  dnreli  die 

autonomen  Ijandeaverwaitnnsen. 

Laut  Note  des  k.  u.  k.  gemeinsamen  Mi- 
nisteriums in  Angelegenheiten  Bosniens  und  der 
Hercegovina  vom  14.  Juni  1902,  adZ.  6542  B.H  , 
ist  am  1.  Mai  1902  ein  neues  bosnisch- 
faercegovinisches  Bezirksspital  in  Gorazda  als 
öffentliches  Spital  eröffnet  worden. 

Die  Verpflegstaxe  in  dieser  Kranken- 
anstalt, die  ebenso  verwaltet  und  eingerichtet 
ist,  wie  die  im  h.  o.  Erlasse  vom  20.  Novem- 
ber 1894,  Z.  29673,*)  erwähnten  Bezirks- 
spitäler, beträgt,  wie  in  diesen,  1  TT  20  ^ 
per  Tag. 

Hievon  wird  die  k.  k über  An- 
langen des  obbezeichneten  k.  u.  k.  Ministe- 
riums mit  der  Einladung  in  Kenntnis  gesetzt, 
hinsichtlich  der  Anerkennung  des  Oeffentlich- 
keitscharakters  des  Bezirksspital  es  in  Gorazda 
die  Zustimmung  des  dortigen  Landesausschusses 
einzuholen  und  die  diesfällige  Verlautbarung 
im  Landesgesetz-  und  Verordnungsblatte  zu  ver- 
anlassen. 


Mehrere  Exemplare    des    betreffenden  Vi 

Ordnungsblattes  wolle  die  k.  k zi 

h.  0.  Amtsgebrauche  vorlegen. 


♦)  Siehe  Jahrg.  1894  d.  Bl.,  S.  672. 


Erlass  der  k.  k.  Landesregiei^ong  1 
Kärnten  vom  24.  Mai  1902,  Z.  97i 

an  alle  Bezirkshaupfmannschaften, 

betreffend    ConenrsaosiiebrelbniiyeD   rar 
ledifrte  BeslrksbebAmmeBposten. 

Bei  Concursausschreibungen    um    erledig:ti 
Bezirkshebammenstellen  kommt  es  naturgemi 
häufig    vor,    dass    sich    ausser    Competeniii 
AUS  dem  betreffenden   politischen  Bezirke    auel 
solche    aus    benachbarten    oder   anderen  polit 
sehen  Bezirken  des  Landes,  über  deren  Würdig 
keit  und  Qualification  der  ausschreibenden 
hörde  meistens  nichts  näheres  bekannt  ist,   b( 
werben. 

Nachdem   bei    Beurtheilung   mehrerer 
werberinnen    auf   ihre    dienstliche  TaugUchkf 
nur  jene  Umstände  und  Daten  in  das  Gewicl 
fallen  können,  welche  in  objectiver,   d.  i.  aat 
lieber    oder     amtsärztlicher    Weise    festgest« 
sind,  erscheint  es  nothwendig,    dass   die  poli 
sehe  Behörde,    welche    den  Vorschlag    zur 
Setzung    des    Bezirkshebammenpostens    zu    er-J 
statten  hat,    auch  in  Kenntnis  jener  Umsti 
gelange,  welche  für  oder  wider  die  Würdigb 
einer  Competentin  aus  einem  fremden  politiseheai 
Bezirke  des  Landes  sprechen. 

Dies  wird    dadurch    ermöglicht,    dass    V^\ 
werberinnen    aus     solchen    Bezirken     gehalten 
werden,  ihre  Gesuche  um  Verleihung  einer  Be-I 
zirkshebHmmenstelle  in    einem  anderen  Bezirkej 
des  Landes  immer  nur  im  Wege  dei*  ihnen 
vorgesetzten    k.    k.    Bezirksbaupt- 
mannschaft  ( beziehungsweise  des  Stadtmagis- 
trates)  vorzulegen,  welch*  letztere  Behörden  eio 
kurzes  Gutachten  über  die  Qualification  der  Com«- 
petentin    dem    Ge6uche    anzuschlieesen    haben 
werden. 

Die  k.  k.  Landesregierung  findet  sich  da- 
her  veranlasst,  zu  verfügen,  dass  in  allen  kflnf* 
tigen  Concursausschreibungen  für  erledigte  Be* 
zirkshebammenstellen  die  Bestimmung  aufge* 
nommen  werde,  dass  die  Gesuche  ,,bis  zu  dem 
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.  .  .  (Termine)  von  Bewerberinnen  des 
en  politischen  Bezirkes  dii'ect  an  die  aus- 
iKhreibende  Behörde,  von  solchen  aus  anderen 
jfolitisehen  Bezirken  des  Landes  aber  im  Wege 
4er  zuständigen  vorgesetzten  Be- 
•sirkshauptmannschaft  (beziehungs- 
[Weise  Stadtmagistrates)  einzureichen  sind,    wid- 


rigenfalls dieselben  einer  Berücksichtigung  kaum 
unterzogen  werden  könnten". 

Die  politischen  Behörden,  welchen  der- 
artige Gesuche  zum  Zwecke  der  Begutachtung 
zukommen,  werden  ferner  beauftragt,  dieselben 
mit  thunlichster  Beschleunigung 
weiter  zu  befördern. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Krain.     In  den  am  14.  April  und  10.  Mai  1.  J.  abgehaltenen  Sitzungen  wurden  folgende 
Beferate  erstattet: 

1.  lieber  den  von  Prof.  Wladimir  Krasky  in  Prag  ausgearbeiteten  Plan  für  die  C  a  n  a  1  i- 
sirung  Laibachs. 

2.  Ueber  den  Recurs    des  Besitzers    eines  Warmbades  gegen    das  Verbot    der  Vornahme 
'  d«3  S  c  h  r  ö  p  f  e  n  s  durch  Nichtärzte. 

3.  Ueber    das    Project    wegen  Herstellung    von    Tobzellen    in    einer    Privat-Irre n- 
sieehenans tal t.  *  ' 

4.  Ueber   die  Zulassung   der  Verwendung   von    Sargschirmen    bei    Beerdigungen  in 
gewöhnlichen  Erdgräbern. 

5.  Ueber  die  Auflassung  des  Sanitätsdistrictes  Rieg  und  Creirung    eines    neuen 
'  Districtes  in  Petrin  je. 

6.  Vorschläge  für  die  Besetzung  mehrerer  Bezirkshebammenstellen. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Franh^eich,  Auf  dem  vom  La  Plata. 
in  Marseille  eingetroffenen  Messagerie-Transportdampfer  „Espagne^^,  welcher  nach  der  Landung 
der  Passagiere  in  Beobachtung  verblieb,  ist  ein  Matrose  unter  pest verdächtigen  Erscheinungen 
erkrankt.  Der  Kranke  ist  im  Lazarethe  in  Frioul  untergeht  acht. 

Schweiz.  Mit  Bundesrathsbeschluss  vom  12.  Juni  1.  J.  wurden  die  Bezirke  von  Rio  de 
Janeiro,  Smyrna  und  Umgebung  und  von  Coastantinopel  als  pestfrei  erklärt  und  die  gegen 
dieselbeo  angeordneten  Sehutzmaassnahmea  aufgehoben;  hingegen  wurden  Sydney,  Freemantle, 
Madagaskar,  das  englische  Schutzgebiet  in  Ostafrika,  Pernambuco,  Porto  Alegre  und  Buenos 
Ajres  für  pestverseucht  erklärt,  und  werden  gegen  dieselben  die  durch  den  Bundesrathsbeschlusa 
vom  19.  Jänner  1900  in  Kraft  gesetzten  Bestimmungen  der  Verordnung  vom  30.  December 
1899  (Artikel  23 — 35,  Ueberwachung  der  Reisenden  im  Ankunftsorte,  und  Artikel  37 — 48, 
Waren-  und  Gepäcksverkehr)  zur  Anwendung  gebracht. 

Türkei.  Die  bezüglich  der  Warenausschiffung  im  Hafen  von  Beirut  getroffene  Verfügung 
(S.  297  d.  Bl.)  wurde  dahin  abgeändert,  dass  die  für  den  Pestkeim  unempfänglichen,  für  Beirut 
bestimmten  Waren  von  den  daselbst  in  Qaarantaine  befindlichen  Schiffen  sofort  ans  Land 
ausgeladen  werden  können. 

Öritiach-OstafHka.  (S.  297.)  In  Nairobi  sind  in  der  Zeit  vom  19.  Mai  bis  zum  13.  Juni 
keine  weiteren  Pestfälle  aufgetreten.  Es  wurden  daher  daselbst  alle  Verkehrsbeschränkungen 
behoben. 

Capcolanie,  (S.  311.)  In  der  Woche  vom  18.  bis  24.  Mai  sind  in  Port  Elizabeth 
2  neue  Erkrankungen  an  Pest  beobachtet  und  eine  Pestleiche  aufgefunden  worden. 

Madttgashar,  (S.  297.)  In  Majunera  wurden  seit  dem  Ausbruche  der  Epidemie  (19.  Mai) 
bis  zum  14.  Juni  1.  J.  85  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet,  von  welchen  2  Europäer  betrafen. 


Aiulralien.     QueensUnd    (S.  297.)    In  der  Woche    vom    27.  April 
9  Erkrnnkun^eD  und  2  Todegfiille  und  in  der  folgenden,  am   10.  Mai  a'ug' 
i-krankungen  and  4  ToJoxfÜlle  an  Pest,   BSmmtlkhe  in   Brisbane,   bcobnt 

Cholera.  Tärkti  fS.  297.)  In  J  a  m  b  o  wardan  vom  23.  bis  23.  Mai  I.  J.  11 
lichtet:  vom  29.  Mni  bia  2.  Juni  ist  kein  neuer  Fall  aufgetreten.  Med 
vom  26.  Mai  bis  S.  Juni  cholevnfrei  goblieI>en. 

In  Asayi  (S.  -293)  aollen  die  ersten  Cboleraerki-aukangeo  ia  Omel  Hnae 
von  Sabia  gelegenen  Oorfe  mit  22.000  Einwohnern,  welche  in  ungUoettj 
iSitniflsen  in  Rohr-  und  BinaenlitttteD  leben,  bnlil  nach  der  Rückkehr  der 
iaz  aufgeti-eleii  sein. 


Vermischte  Nachrichten. 

NiederOBlerreich.  Kataster  der  Gemeindeflrzte  und  der  Sanitätedistricte. 

\.pril  1902.  Z.  35657,  hat  die  niedsrüateireichische  Statthalterei  den  untersi 
tmannschsften  Pormiilarien  zur  Äuartlllung  übermittelt,  um  für  einen  Kataatei 
'Atadietricte  und  der  Gemeiodeärzte  einerseits  bei  den  Bezirksbek Orden,  ai 
haiterei  und  bei  dem  Landeaausschaste  die  nothwendigen  Daten  zu  beschafft 
ir  Grundbu;hablStter  sind: 

A.  Für  die  Sanitätedistricte:  1.  Pulitiacher  nod  GerichCabezi 
ioC  a)  Name  desselben,  Wohnsita  des  Gemeiadearztts,  Einwohnerzahl, 
Iret-Kilometern,  3.  Bezüge  der  Gemeinde  SauiraCeorgane,  und  zwar  Laudeaaub 
Gemeinden.  Andere  6xe  BezU(re  ( Wohnung ebeitrfige,  i^ventuell  Naturalqi 
I-,  HerrEchafts- Arztes 9 teile,  Armenbebandlung  etc.),  4.  Privatpraxis  (sehr 
ich,  gering,  sehr  gering),  5.  Name  des  Arztes,  Ö.  Anmerkung  {Terrain-  u: 
iltnisse,  geaphioasene  Ortschaften  oder  zerstreute  Häuser,  Communicatior 
tre  in  den  Rubriken  nicht  enthaltene  Daten). 

B.  Für  die  Gern  eindearzte:  1.  Datum  der  Ausatellnng  des  Ralnsterl 
irtsort  und  Jahr.  Zuständigkeit,  Religion,  Stand  (bei  Verheirateten  Zahl 
er),  Promotion  (Ort  und  Zeit)  des  Arztes,  3.  Sanitätsdistnct  und  Wohn 
m  und  Znhl  des  Anetellnngedecretes,  4.  fiUbere  Verwendung  (Ort  und 
ezUge:   Landeaaubvenlion,  Beitrüge  der  Gemeinden,  andere  fixe  Bezüge,   6. 

Stelle  eines  Chirorgen  für  das  ^larinespital  In  Sulina.  Die  Emopäiic 
on  in  Galatz  hat  die  Bestellung  eines  Chirurgien  filr  das  Marinespital  in  Su 
irber  um  diese  Stelle  müssen  Doctoren  der  Medicin  (gesammten  Heilkunde) 
zhe  mächtig  sein  und  eine  entsprechende  Auabildung  sls  Operateur  nach' 
llende  Arzt  hat  sich  Rontractlich  zu  einer  mindestens  dreijährigen  Dienst 
iten.  Nebst  freier  Wohnung  werden  dem  bestellten  Arzte  fixe  Bezüge 
)0  Francs  zugesichert.  Die  belegten  Bewerbnngsgesuche  sind  direct  an 
.u-CoiiiiiiL-^ion  in  GalaU,  Rumänien,  einzusenden. 

Stand    der   Blattern    und    dos  Flecktyphns     BUtternerkrankungen 

beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom  2ö.  Juni 
Ministerium  des  Innern   eingetrofienen  Anzeigen  neuerdings  coustatirt: 

Flecktjphiiserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezii 
ly:  Kryczka  3;  Drohobyez:  Gnje  wyzne  4;  Horodenka:  Czernelica 
w  1;  Jaworow:  Jnvoron  4,  Lubienie  7;  Kalnaz:  Siwka  wnjnilowska 
ki  goäcincowe  2;  Nadworna;  Nadworna  7;  Peczeniczyn:  Berezoir  w 
e:  Burkanow  3;  PrzemvJlany:  Poltew  1 ;  Skalal:  Nonosiolka  skalacka 
dziejow  2,  Stanislau  2;  Tarnopol:  Stechnlkowco  1;  Tlumacz:  Babiank 
skow  2.  Kolince  3,   Strupkow   1,  Winegrad   2;   Zloczow:   Krnsnnsielee   I. 

In  d-r  üukowina  im  politischen  Bezirke  Kotzraan:   Kritzciatek  4.*) 

*)  Aus  Galizlen  eingeacbUppt. 
fllworilither  Redictear;  Lnd<r<E  Werner.  Verl»»  ton  Allrtd  Uülder  in  Wien.  Drnsk  von  Prledrlc 
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;t  über  weite  Wiesen-  und  Äckergrtlnde  dem  naheh  Laositzeo 

;n, 

rbältaUie  sind  güneti^;   circa  40  cm  Humus,    dacii    dicht 

tenboden. 

gegen  Südosten,  vom  Haupteingange  gegen  die  Sanit 
1  Gefälle  ab,  wodurch  es  möglich  wurde,  nicht  allein  eämmtli 
erfuhrenden  Strasse  abw£rts  in  diese  Richtung  zu  leiten, 
ingen,  das  Düngerhaue,  die  Dungstätte  und  die  Contnous- 
I  Windrichtung  entsprechend  südlich  der  Hauptobjecte,  somit 
der  Strasse  anznlegen. 
eiche  der  Bauplatz  gross  ist,  sind  3000  m^  =  30  a  mit  den 
in  der  Anlage  bebaut,  und  bleiben  somit  ibfia  uDverbant; 
Ladt  ausserhalb  der  Anlage  und  anschliessend  an  diese  im 
iues   geräumigen    Platzes   für    einen    eventuellen   Viehmarkt 

st  im  Hallensysteme   im   deutschen   Renaissancestyl    in   Roh- 
in    Romancement   ausgeführt    und    mit  glasirten    Dachfalz- 

Anlage  (siehe  Fig.  1,  Sttuationsplan)  ist  gegen  die  Aerarialstras» 
befindet  sich  links  das  Resüurations-  und  rechts  das  Ver- 
len  diesen  Gebäuden  ist  die  Einfahrt  in  den  Schlachthof  ge- 
s  Schlachthofes  befindet  sich  ein  grosser  Gebäudecomplei, 
das    Kessel-   und   Maschinen  haus,    sowie    den    Wasserthnrm 

Uhlhalle  ist  die  Gross-  und  Kleinviehschlachthalle,  links  der- 
chthalle  angeordnet.  Hinter  den  beiden  Schi  ach  thal  Jen  befindea 
Stallungen,  hinter  dem  Kuhlhause  das  DUnghaus  und  zu  beidea 
ibladerampen  für  Groasvieh  und  Schweine,  bis  zu  welchen  das 
ichen  Nord  bahn  fuhrt;  gegenüber  der  Abladeram  pe  fUrSchweiDe 
es  Seh leppge leises  ist  die  Abladerampe  fUr  das  verseucbte 
o  aus  dasselbe  in  die  rückwärts  gelegene  Sanitätsabtheilans, 
eren    Tbieren    der    Anlage   in    Berührung  kommt,   gsbracht 

sowie  die  Stauung  für  die  Pferde  der  Schlächter,  sind  hioter 
als  Abschluss  der  Anlage  gegen  den  Fahrweg  nach  Nieder- 
ihliessen  sich,  in  unmittelbarer  Nähe  der  Schweineschlacbthalle, 
Sommer  Stallungen  für  Schweine  und  die  Uundekäfige  an. 
sollen    die    einzelnen    Theile    der   Anlage    eingehender  be- 

ionsgebäude  (siehe  Situationsplan,  Object  I)  nimmt  die 
Anlage  ein.  Dasselbe  hat  eine  bebaute  Bodenfläche  von 
tus  zwei  Stockwerken.  Zur  ebenen  Erde  befinden  sich  die 
4ebenräume,  im  ersten  Stocke  die  Wohnung  des  Restaurateare 
jteten,  sowie  vier  Fremdenzimmer.  Das  Gebäude  ist  ans- 
assenseite  zugänglich  und  wird  mit  dem  anstossenden,  ge- 
arten  vollständig  vom  Schlachthofe  abgeschlossen  bleiben. 
Lgsgebäude  (Situationsplan,  Object  II)  besteht  aus  dem 
Stockwerke.  Im  Hochparterre  befinden  sich  rechts  die  Rttum- 
hbeschau,  das  Cassenlocal,  ein  Amtszimmer  für  den  Thier- 
ichlachthofdirector  ist;  links  ist  die  Wohnung  des  HsUeD- 
er  für  die  Trichinenschau.  Im  ersten  Stockwerke  ist  die 
L  Zimmern   und  Küche  nebst  Badezimmer  und  1  Vorzimmer 
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fer  den  Diener  des  Directors  untergebracht.  Die  Wohnung  des  Directors  ist  getrennt  vom 
Zugänge  zu  den  Kanzleien  im  Hochparterre  und'  hat  ihren  Zugang  von  der  Strasse. 
Das  ganze  Gebäude  hat  eine  bebaute  Bodenfläche  von  214*4  m^,  ist  unter- 
kellert und  derart  angelegt,  dass  in  den  Kellerräumen  eventuell  eine  Freibank, 
direct  von  aussen  zugängig,  angebracht  werden  kann,  wenn  man  nicht  vorziehen 
Willy  dieselbe  in  der  Contumazhalle  zu  belassen.  So  lange  diese  Räume  gedachtem 
Zwecke  nicht  zugeführt  werden,  dienen  sie  als  Wohnung  für  einen  Schlachthof- 
bediensteten. 


Fig.  1. 


■*-    Stra/se  v.  TVarnsdorf  n.  NiBdergrunct 


/ 


/■ 


Situationsplan. 


Der  Raum  zwischen  dem  Restaurations-  und  Verwaltungsgebäude  einerseits 
und  den  eigentlichen  Betriebsgebäuden  anderseits,  wurde  zu  schönen  Gartenanlagen 
und  breiten  Fahr-  und  Gehwegen  verwendet. 

Auf  der  vom  Hauptportale  nach  dem  Inneren  der  Anlage  führenden  6  m  breiten 
Fahrstrasse  gelangt  man  geradeaus  zu  dem  Gebäudecomplexe,  welcher  die  Kühl- 
anlage^ das  Kesselr  und  Maschinenhaus  etc.  enthält;  rechts  von  diesem  Gebäude- 
coiiplexe  ist  die  Grossviehschlachthalle  (Situationsplan,  Object  IV  und 
Fij^.  2)  situirt.  Dieselbe  dient  gleichzeitig  auch  als  Schlachthalle  für  das  Kleinvieh 
(Kälber,  Schafe  etc.  mit  Ausnahme  der  Schweine). 

Die  Halle  ist  20  m  lang,  12'50m  breit,  5*50  m  hoch  und  entspricht  somit 
eiiem  Bodenflächenausmaasse  von  250  rnP-,  Sie  ist  mit  einem  Cementgewölbe 
in  Traversen  abgedeckt;  der  Fussboden  ist  aus  rein  gearbeiteten,  diagonal  ge- 
le^  ten  Granitplatten  hergestellt ;  •  die  Wände  sind  auf  eine  Höhe  von  2  m  mit 
eil  em  glatten  Cementverputze  versehen    und   mit  Porzellan -Emailfarbe   angestrichen. 

28* 


;jw<^"  f^v^^rfs- 


r. 


,/ 
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Die  Dedce  der  Seblachtbaile  wird   ron   6 
«a  wddien  die  WacKfrieitan^rofare  Iierabfälireii. 

Zwei  ^rone  pjranxideDfdrmige,  in  Babftzwändec 
Veoliljtaren  bis  fiber  das  Dach  hicaiu. 

Für  die  FrisdiliifUEiifahr  ist   darcb  horizoctal  be 
aa  allen  Fensl^ii  s:esorgt,  weiche  sieb  iiDgeflfar  50<« 
Ueberdies  sind  an  diesen  Fenstern  verstellbare,  um  eine 
KUqppflflgel  angebracht. 


aber  dem  Fasebodeii 
horiioctak 


Achse  dreh] 


•ff  ■ 


r 
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Fttr  Warm-  and  Kaltwasserzuleitnng  ist  genfigend  Sorge  getragen.  Es  befinden 
sich  za  diesem  Zwecke  an  den  Wänden  zahlreiche  Aoshiafhähne,  an  welche  nach 
Bedarf  Wasserschläuche  angeschraubt  werden  können,  um  jeden  Theil  dieses  Schlacht- 
raumes  reinigen  zu  können. 

Fig.  3. 
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Die  Schlachthalle  hat  f(ir  jetzt  4  Schlachtstände  und  ebenso  viele  Aufzugwinden; 
deren  Zahl  kann  aber  auf  6  erhöht  werden.  Für  das  Kleinvieh  ist  an  der  west- 
lichen   Stirnseite  ein  5  X  T^2m  grosser    Stechraum  eingerichtet. 

Die  Einrichtung  dieser,  sowie  der  anderen  Schlachträume  ist  nach  dem  neuesten 
Systeme  getroffen;  sie  bietet  den  Vortheil,  dass  jede  Winde  nach  dem  Aufziehen  des 
geschlachteten  Thieres  sofort  wieder  für  die  nächste  Schlachtung  verwendet  werden 
kann,  während  die  aufgezogenen  Thiere  mittelst  Laufkatzen  auf  den  in  einer  Höhe 
▼on  4*50  m  vom  Fussboden  liegenden  Geleisen  an  jeden  Platz  der  Schlachthalle  ge- 
bracht  werden   können.      Ausserdem   ermöglicht   gerade   diese   Transporteinrichtung 
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leichteste  UeberführuDg  des  geschlachteten,  noch  unzerlegten  Thieres,  sowohl  zur 
ühlhalle,  als  auch  zu  den  Transport  wägen  der  Fleischer. 

Die  Schienengeleise  der  Hochbahn  in  den  Schlachthallen,  welche  mittelst  sinn- 

ich  eingerichteter,  einfacher  Weichen  mit  den  Trägern  der  Schlachtstände  in   Ver- 

indusg  stehen,  führen  durch  einen  2'20m  breiten    Gang,   in   welchem   das   mittelst 

r  Laufkatzen  bisher  geschobene  Thier   zur   am   äussersten  Ende   des  Ganges   be- 

düchen  Hängebahnwage  gebracht  werden  kanp,  und   von   da  durch   den  Ausgang 

3  Freie  auf  die   bereitstehenden  Transportwägen    oder   auf  der  Hängebahn    weiter 

Mitteltracte  der  ganzen  Schlachthofanlage,  zur  Kühlanlage.     Die   Bewegung  auf 

dieser  Transport-Hochbahn  ist  eine  sehr  leichte  und  schliesst  jede  Gefahr  aus. 

I  An  jedem  Schlachtstande   ist  ein  Anbindering  angebracht,   der   im  Fussboden 

psfligeankert  ist  und  zum  Einhängen  der  Fesselkette  dient.    Zur  Tödtung  der  Rinder 

^werden  Sch]agmasken,'^auf  welche  der   Schlag  mittelst  eines  Schlegels  geführt   wird, 

Terwendet. 

Für  die  Schlachtung  des  Kleinviehes  befinden  sich  an    den  einzelnen  Schlacht- 
^ständen  mehrere  in  einer  Entfernung  von  2b cm  an  einem  eisernen  Rahmen  sitzende 
Eisenhaken. 

Von    dem   bereits   erwähnten   schmalen  Gange,    durch    welchen   die   Hochbahn 
[läuft,  führt  eine  Thüre  in  den  Waschraum,  welcher  gleichzeitig  als  Aufbewahrungs- 
[raum  für  die  Kleidungsstücke  der  in  den  Hallen   beschäftigten  Fleischer  dient;  eine 
zweite  Thüre  führt  zu  den  Bodenräumlichkeiten. 

An  den  beiden  Längswänden  der  im  Rechtecke  ausgeführten  Halle  befinden  sich 
'  am  Boden  breite  Gerinne,  welche  wie  der  Boden  der  ganzen  Halle  ein  genügendes 
Gefi&lle  zu  den  Sinkschächten  haben,  um  alle  Spülwässer  abzuführen.  Die  Einfall- 
schächte der  hier  beginnenden  Canäle  sind  mit  einem  Gitter  abgeschlossen  und  haben 
hydraulischen  Verschluss;  auch  sind  sie  mit  aushebbaren  Sinkkästen  versehen,  die  alle 
durch  das  Gitter  fallenden  festen  und  schlammigen  Theile  zurückhalten. 

Im  linksseitigen  Theile   der  Rinderschlachthalle   ist  die  Kuttelei  situirt.  Zu  der 
I  selben   führt   aus    der  Schlachthalle    eine    2  m    breite,    eiserne  Schubthüre    aus  Well- 
blech. Boden,  Decke,  Wände,  Ventilation  und  Spülwässerabfuhr  sind  genau  so  einge- 
richtet, wie  in  der  Schlachthalle  selbst.     In  gleicher  Weise  ist  die  Wasserzufuhr  und 
I  die  elektrische  Leitung   angeordnet.      Ein   Ueberstreichen    des  Dampfes    aus   diesem 
Räume  in  die  Schlachthalle  ist  ausgeschlossen. 

In  der  Kuttelei  befinden  sich  an  den  Wänden  31  Auslauf  hähne  mit  14  da- 
'  nmter  angebrachten  gusseisernen,  innen  emaillirten  Becken  zur  Reinigung  der  Därme, 
den  sogenannten  Kaldaunenwäschegefässen.  Zwischen  diesen  Becken  sind  je  zwei 
Entfettungstischplatten  angebracht.  Ueber  jedem  Kaldaunenwäschegefässe  befindet 
sich  je  ein  Auslauf  bahn  der  Kalt-  und  Warm  Wasserleitung.  Die  Gefässe  selbst 
ruhen  auf  Consolen;  über  diesen  14  Gef^sen  sind  gut  verzinkte  Wandhaken  an 
eisernen  Rahmen  befestigt. 

In  der  Mitte  des  Raumes  steht  ein  grosses,  rundes  Wasserbecken,  in  welchem 
an  einer  eisernen  Vorrichtung  Ketten  und  Haken  zur  Befestigung  grosser  thierischer 
Theile  angeordnet  sind.  Ausserdem  sind  hier  drei  gleich  grosse,  gemauerte  und  mit  Cement 
verputzte,  etwa  V/2  m  hohe  Wasserbecken  situirt,  welche  für  einen  beständigen  Wasser- 
ZQ-  und  Wasserablauf  eingerichtet  sind.  In  diesen  Wasserbecken  wird  das  Abbrühen 
und  Enthaaren  bestimmter  Körpertheile  vorgenommen.  Die  Magen-  und  Darm- 
theile  der  Thiere  werden  behufs  Entleerung  ihres  Inhaltes  und  behufs  erster  Aus- 
sptiung  auf  Karren  in  die  Grobkuttelei  (Düngerhaus)  gefahren. 

Aus  der  Schlachthalle,  wie  auch  aus  der  Kuttelei  führt  je  eine  eiserne  Thüre  an 
der  den  Stallungen  zugekehrten  Längswand  ins  Freie. 

Die  Schlachthalle  ist  für  eine  Maximal tagesschlachtung  von  20 — 40  Stück 
Grossvieh  und  40  Stück  Kleinvieh  bestimmt. 


1 


chUchthalle  (Situatiouaplao,  Object  III  a.  Fig.  3)  fa^t  einl 
wie   die  Rinderscblachthalle.     Sie  ist,   wie    diese,   20m     Uag 

lichte  Hohe  von  bbOm  und  ist  in  den  Schlacht-,  and  BrOb 
ei  getheilt. 

chlachtraumes  ist}  wie  jene  der  Rinderachlachthalle,  ana  Cement 
stellt  und  wird  wie  im  BrUhraum  von  gusseisemen,  starken  Säulei 
BSserleitungsrohre    herablaufen.     Die  Säulen  sind    durch  ach) 

mit  verzinkten  Haken  in  Ueberm&nnshöhe  verbunden, 
/'ände,  die  VeDtilatioo,  diie  Gerinne,  die  Ablassüffnungen  xai 
genau  so  hergestellt  und  eingerichtet,  wie  in  der  Rinderbalh^ 

auch  die  Wasserleitung  und  die  elektrische  Leitung  in  alka 

ist  vom  Brühraume  durch  eioe  aus  der  halben  Raumhsbe  sof- 
itarke    Cementrabitzenwand  getrennt,    um   das    Ueberströma 

in    den  ersteren    zu    verhindern.     Der  Brühraum    ist    bis  a 
ind  mit  massiver  Decke  abgeschlossen. 
.e   des  Brühraumes  ist  die  8  m  lange,  15  m  breite   Tödtungs- 

mit  einer  20cm  dicken,  in  Cementbeton  ausgefQhrten, 
hohen  Umfriedung  rersehen  ist.  In  diese  Tödtungs-  oder 
'  Schmalseite  derselben,  der  gegen  die  Stalluag  zugewandter 
ies  entsprechend,  eine  niedere,  eiserne  Schubtbttre,  darcb 
Igelassen  werden. 

;  von  ungefUhr  1'5mi  von  der  Umfriedungsmauer  der  Stech-^ 
,  gemauerte,  mit  Cementbeton  ausgekleidete  Brühbottiche  an-: 
elben  können  drei  St  (ick  Schweine  gleichzeitig  sbgebrfibtj 
ichen,  welche  am  Boden  eine  AblassHßnung  in  den  Caual  Iw 
Aserleitung,  sowie  Dampfleitung  zur  Zuführung  des  Dampfen 
h  ist  ein  Reinigungstisch  aufgestellt,  dessen  Decke  aus  einer, 
«teht.  In  der  Mitte  zwischen  Bottichen  und  Reinigungi-; 
r  grosse  Drehkrahn  zum  Ueberheben  der  gebrühten  Schweine 
uf  die  Tische.  Von  den  Reinigungstischen  führt  ein  Lauf- 
i-aum,  woselbst  die  geschlachteten  Tbtere  ausgeweidet  und 
.ge    und  Transportbahn,   wie   in   der  Rinderscblachthalle,   er- 

dieser  Halle. 

gen  Theile  des  Schweinescblacbthallenbaues  befindet  sich  der 
in  welchen  man  durch  eine  15  m  breite  eiserne  Schubthfire 
ichweineschlachtstand  befinden  sich  hier  in  Entfernung^ 
iernen  Rahmen  sitzende  verzinkte  Haken.  Die  Reinigung, 
n  wie  in  jenen  der  Rinderscblachthalle  durchgeführt  werden. 
tiguDg  der  Schweinedürme  enthält  an  jeder  Wand  ginsa- 
Oge.  Zwischen  die  SpUltröge  sind  kleine  Tische  aus  hartem 
r  jedem  Spflltroge  ist  ein  Kalt-  und  UeiBswasaerauslaafhabn 
tte  der  Kuttelei  befindet  sich  ein  50  fm  hoher,  aus  eisernen 
cb  zur  Aufarbeitung  der  Weicbtheile. 
chlhalle  ist  für  eine  Maximal tagesschlachtung  von  70  Thieren 

lachthofanlage  ist  der  Gebäude complex  situirt,  welcher  die 
Kessel-  und  Maschinenhaus,  sowie  den  Wasser- 
sin  Boden fiächenausm&ass  von  638*3 »'''  besitzt, 
des  Gebäudes  befindet  sich  der  Yorkühlraum  (Situation splan, 
in  in  die  Küblhalle  gelangt;  an  diese  schliesst  sich  weiter  nach 
räum,   das  Maschinenbaus,    das    Kesselhaus    und    der  Wasaer- 
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:  thann  an.  An  der  rechten  Seite  der  Kühlanlage  nnd  getrennt  to 
■eh  swei  Räume,  welche  als  Garderobea  fUr  die  Meister  und  Gehili 
Aborte  nnd  der  Aufgang  zum  Wassertharm  und  in  die  Dachrfiame 
Object  XI,  XII  a.  XI A.)  Die  Garderoben  sind  zusammen  6  X  10  m  j 
im  Bedarfafalle  zur  Vergrösserung  der  Kublhalle  einbezogen  werd< 
Gmade  sind  die  Wände  derselben  aus  dem  gleichen  Uateriale  he 
KQhlhalle. 
'  Die  Kflhtanlage  selbst  bat  den  Zweck,  Aufbewahrungsräume  fttr 

'   in  welchen  stets  gute  und  frische  Luft  von  -\-2  bis  4"  C,  Temperatur 

itigkeit  vorhanden  ist.     Das  von  den  Schlachthallen  auf  den  Transp« 
gebrachte    Fleisch    wird   bis   zur   vülligen    Abkühlung   in    dem    V 
lasien  nnd  nach  der  Abkühlung  in  die  Kühlballe  selbst  zur  Äufbew 
Der  Vorklihlranm  ist  Ö'Om  hoch,  ll'50m  lang,  Gm  breit  und 
;    fläche    von    nahezu    70  m^.     Die    Waode    sind    9b  cm    stark    und, 
f    der  Kühlhalle,     in    ihrer    ganzen    Höhe    mit    einer    doppelten  Tor 
gefallt;   an   der  dem  Eühlraume   zugewendeten   Fläche    sind   sie    n 
Cemeotverputz  auf  2  m  Höhe  versehen.    Der  Boden  ist  aus  Cement 
gestellt  und  gegen  die  Stirnseite  zu  geneigt;  längs  derselben  ist  er  i 
tieft  und    mit  zwei  DurchlaBSÖffnungen  in  den  Canal  versehen.     An 
mauer   zwischen    Vorkühl-   und.  KUblraum    ist   ein    Wasserleitungsl 
welcher   die  ReiniguDg  des  Raumes  mittelst  Schlauch  ermöglicht. 
I  An  der  Decke    des  Raumes   führt   ein    verzweigtes    HolzrobrE 

,  jenem  in  der  Kuhlhalle  in  Verbindung  steht  und  bestimmt  ist,  kalte 
zuleiten,  beziehungsweise  die  warme  Luft  wieder  abzuführen.  Die 
trägt  stets  +6  bis  8«  C. 

Die  Ktthlhalle  selbst  hat  eine  lichte  Höhe  von  3'4  m  und  ein 
I    maasB  von  200  m^. 

Die  Decke  ist   in  Traversen  gewölbt,   von  einer  50  em  hohen 

und  darüber  von  einer  50  em  starken  Aschen  an  scbüttung  überlagert 

Die  Fenster  sind  doppelt;  die  Scheiben  bestehen  aus  bOtnm  d 

!     Glase.    Der  Boden  besteht  aus  einer  starken  Lehmschiehte,  über  welc 

j    von  60  cm    Coakstiegel  gelegt   ist,   die  wieder    von  einer  15  ct«   hob 

I     schichte  bedeckt  ist. 

Die  Erneuerung   der  Luft    ist   durch    ein   weitverzweigtes   Sy 

\    schlauchen,  welche  an  der  Decke  hinlaufen,  ermöglicht.  Durch  eine: 

wird  die  erwärmte  Luil  abgesaugt,    durch  den  anderen  Theil  abgek 

f&hrt.    Je  nach  dem  Zwecke,    dem    dieselben    dienen,    haben   sie    e 

oberen  oder  untereu  Fläche  zahlreiche  Ocffnuogen. 

Die  Zellen  fUr  die  einzelnen  Fleischer  sind  in  zwei  Doppelreihe 

I     dnrch  Gitter    aus  Eisenstäben,    welche   mit    einem  Oelanstriche   vei 

'     einander  getrennt.     Kach  oben  sind    die  Zellen    mit  einer  Drahtdec 

Sie  sind  2'50  m  hoch  und  mit  festen  und  beweglichen  verzinnten  H« 

Die  Gänge  zwischen  je    zwei    Zellenreihen    sind  12 1«  breit.     Es  b 

zu  3»i^,    10  zu  4iw',    5  zu  5"!-    und    1  zu  6«*.     Die   eine   Reihe 

I      Schabthtlren,  die  andere    hat  Tbüren,  die    in   Angeln    drehbar    sind. 

i     diiser  Gänge  läuft   am  Boden    eine  gegen  die  Mitte  geneigte,  breit« 

sic'i  die  Darchlassöffnuug  zum  Sinkkasten  befindet 

An  mehreren  Stellen    sind  Aualaufhähne    der  Wasserleitung   l: 
de '   Räume    angebracht.     Als    künstliche    Beleuchtung    ist    elektrit 
geührL     Der  Abfluss  der  Spülwässer    ist    ebenso  geregelt,   wie  die 
'     ia  'an. 


ag  der  Kfilte  wurde  das  Eoblensäare-EühlveFfalireu  gewählt.  Dm 
a  Miuchinea  sind  in  den  Mascbinenräumen  hioter  der  LnftkoU-; 
n,  Object  IX  u.  X)  untergebrachl 

der  Kälteerzeugung  ist  nacbstehendef : 
1  einen  Motor  getriebenen  Compressor  wird  die  Koblensäure  ver- 
rt  im  verdichteten  Zustande  in  das  Roliraystem  des  Condensston, 
omprimirten  Eoblensäuredänipfe  durcb  doa  Etthlwasser,  weicbw 
mgibt,  verättsaigt.  Die  so  verÄUssigte  Kohlensäure  passirt  dann 
id  kommt  in  ein  weiteres  Rohr^ystem,  in  welchem  sie  verduDKtrti 
s  ist  der  eigentliche  Kuhlapparat.  Durch  die  Verdunstuog  den 
entil  eintretenden  Kohlensäure  wird  die  KochsalzlSsung,  welch*, 
t  auf  — 4"  C.  gekühlt.  Diese  Kochsalzlösung  wird  nun  vod  den 
pumpen  in  einem  Rohrsysteme  derart  in  Bewegung   gesetzt,    das«. 

aufs  neue  abgekühlt  wird.  Die  abgekühlte  Salzwasaerflüssigkeit 
ir  zugeführt,  in  welchem  etagenförmig  übereinander  Blecbpfannen 
laufgestellt  sind,  und  durch  fächerförmige  ÄUBlaufventJle  Über  diee« 
isin  abgeleitet. 

'fannenaysteme,  welches  mit  einer  Holzverschalung  ziemlich  dicht 
wird  die  durch  das  Salzwasser  stark  abgekühlte  Luft  durch 
^saugt  und  dem  eigentlichen  Kübiraume  durch  Holzschlfiact» 
1  die  wärmere  Luft  durch  andere  ebenfalls  an  der  Decke  sd- 
läuche  wieder  diesem  Luftkuhlap parate  zugeleitet  wird,  wodurch 
JrculatioQ  erhalten  ist. 

nicht  immer  dieselbe  Luft,  wenn  auch  abgekühlt,  in  die  Kühl- 
rde,  so  ist  noch  ein  zweiter  Ventilator  angebracht,  der  mit  der 
indung  steht  und  die  Luft  der  Kuhlhalle  nach  Bedarf  wechselt 
erzenguQg  wurde  dem  Kohlenafiureverfahren  vor  den  übrigen  der 
egen  der  vollständiger  Oeruchlosigkeit  und  des  chemisch  iadifie- 
1er  Kohlensäure,  das  eine  Gefährdung  des  zu  kühlenden  Fleisches, 
I  ausschliesst. 

ge  bleibt  Sommer  and  Winter  geöffnet,  und  wird  darauf  Bedacht 
s  ökonomischen  Rücksichten  dieselbe  nicht  Stter  als  2 — 3  mal  des 
vird.  Kunsteiserzeuguug  findet  vorläufig  in  dieser  Anlage  nicht 
ipäteren  Zeit  vorbehalten.  (SchlaM  folgt.) 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Landesregierung  in     die  Anfrage  anher  gerichtet,  ob  Todesfälle  beim 
Mai  1902,    Z.  8874,     ^-  ^-  MilitSr  in  die  Ausweise  Ober    die  Volks- 
,    -  .    ,.  .,    ,  _.      beweguDg    and    Sterblichkeit     der     politiMhea 
pttasnDBchaftin  Viilacb*}      „  l.  j         ■       ._  ■    j 

>^  ''      Bebördeu  eituutiagen  sind. 

allrani:  tob  TodeanHlen 

■tBBden    In    Ära    Civil-  Di esbezü glich  wird  der  k.  k.  Besirkahsupt- 

■luB  Boirtaer  Fülle   von      mannscbaft  eröffoet,    daas  derlei  Fälle  von  deo 
lle      •BnimiaftlallBllHrhe   '  ,,..,  ^         «v.i'..         .   .*  11. 

>rsMUanc  ^"^     FuhruDR     der    Militärmatrikeu     delegirten 

Civil  Pfarrämtern  ohne  Numerus  currens  in  die 
M  vom  30.  Mfirz  190S,  Matriken  eingetragen,  und  sodann  den  be- 
.  Beiirkahauplmannschaft  <  treffenden  Militärpfarrfimtem  mitgetheilt  werden. 
1  alU  Übrigen  unterstehen-   [  J"  ^"  weiteren  Folge  werden  dioaoTodea- 

itnii   nnd  Darnachinng  er-   j  fälle  militäriscberseits  etatistiech  veiwertbet,  nnd 
I  erscheint  diesbeEÜglich  eine  Qber  Anordnung  des 
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L  nnd  k.  Kriegsministermms  von  der  III.  Sec- 
lon  des  k.  und  k.  Militärcomite  bearbeitete 
l&rlicbe  Statistik  der  SanitfttBverhfiltnisse  der 
Ibnosehaft  des  k.  und  k.  Heeres. 

Derlei  TodesflEllIe  gehören  daher  nicht  in 
Kie  Qaartalansweise  über  die  sanitätsstatisti- 
leben  Verhältnisse  der  Civilbevölkerung.  Damit 
itimBit  die  Tbatsache  überein^  dass  der  Be- 
«ehnong  des  Mortalitätspercentes  in  letzteren 
Losweisen  stets  die  in  den  Ortsrepertorien  ver- 
»iehnete  CiyilbeyÖlkerung  zu  Grunde  gelegt 
lird,  in  welcher  aetive  Militärpersonen  nicht 
nbegrifTen  sind. 

Anderseits  bietet  auch  die  mit  den  hier- 
iffltlichen  Erifissen  vom  21.  Februar  1895, 
:.  2329  und  29.  April  1895,  Z.  5383,  bekannt 
(«gebene  ^Anleitung  für  die  Matrikenämter 
Br  Lieferung  statistischer  Auszüge  aus  den 
fatrikenbüchem"  *)  keinen  Anhaltspunkt  zur 
Lsehtfertigung  der  Aufnahme  von  Todesfällen 
etiver  Militärpersonen  in  die  genannte  Sta- 
Istik,  und  haben  nach  eingeholter  Information 
Üe  übrigen  politischen  Bezirksbehörden  Kärntens 
lemgemäss  auch  thatsächlich  niemals  derlei 
rodesfälle  in  den  genannten  Quartalausweisen 
erzeichnet. 

Das  dortige  Civilpfarramt  ist  demnach  als 
nr  Führang  der  Militärmatriken  delegirtes 
imt  zu  ersuchen,  von  nun  an  bis  auf  Weiteres 
Todesfälle  von  activen  Militärpersonen  ohne 
iamerus  currens  in  den  Matriken  zu  führen 
tad  diese  Todesfälle  lediglich  den  Militärpfarr- 
imtem  zur  Anzeige  zu  bringen,  nicht  mehr 
iber  in  die  statistischen  Auszüge  D  der  Volks- 
lewegungsaus weise  aufzunehmen. 

* 

Sriass  der  k.  k.  Statthaltern  für 
Dberösterreich   vom  26.  März   1902, 

Z.  6667, 

ui    alle    Bezirkshauptmannschaften     und     die 

^tadtgemeinde- Vorstehungen  in  Linz  und  Steyr, 

^treffend     die    Dnrebfttliraiif    and    Ueber- 
'aebanip  der   öffeatllctaen  Impfanv  and  die 
Bcnatmnnir  'er  Teymln  verbünd  eben  fttr  die- 
selbe.  - 

Der  Summarausweis  über  die  Impfung  im 
V^orjahre  ergab  neuerlich  ein  nicht  unbedeuten- 

*)  Siehe  Jahrg.  1895,  Beüage  zu  Nr.  8. 


des  Absinken  in  dem  Percentverhältnisse  der 
Geimpften  zu  den  Impffähigen.  Dieser  Aus- 
fall betrifft  sowohl  die  allgemeine  öffentliche 
Impfung,  wie  auch  die  Impfungen  und  Wieder- 
impfungen in  den  Schulen.  Um  dem  von 
Jahr  zu  Jahr  stetig  ungünstiger  werdenden 
Impfzustande  der  Bevölkerung,  der  im  Falle 
des  Einschleppens  von  Blatternepidemien  die 
schwerwiegendsten  Folgen  nach  sich  ziehen 
müsste,  nach  Möglichkeit  zu  begegnen,  ist  es 
unbedingt  nöthig,  dass  nicht  blos  die  Vor- 
arbeiten zur  Impfung  und  die  Vornahme  der 
Impfung  selbst  in  exacter  Weise  ausgeführt 
werden,  sondern  es  müssen  seitens  der  mit  der 
Leitung  des  Impfgeschäftes  betrauten  Impf- 
ärzte alle  Momente  berücksichtigt  und  erhoben 
werden,  welche  die  Indolenz,  beziehungsweise 
den  Indifferentismus  der  Bevölkerung  verur- 
sachen oder  die  offen  kundgegebene  Impf- 
gegnerschaft begründen.  Zu  diesem  Zwecke 
sind  Parteien,  welche  ihr  impfpfltchtiges  Kind 
aus  nicht  stichhältigen  Gründen  oder  ohne 
Angabe  eines  Grundes  dem  Impfsammelplatze 
nicht  zuführen,  im  Wege  der  Gemeindevorstehung 
nochmals  für  den  Controltag  vorzuladen.  Par- 
teien, welche  keiner  dieser  behördlichen  Auf- 
forderungen nachkommen,  sind  vom  k.  k. 
Amtsarzte  protokollarisch  über  die  Gründe  der 
Impfverweigerung  ein  zu  vernehmen,  und  ist 
gegen  dieselben,  falls  sie  der  Vorladung  nicht 
entsprechen  sollten,  im  Sinne  der  kaiserl.  Ver- 
ordnung vom  20.  April  1854,  R.  G.  Bl.  Nr.  96, 
vorzugehen. 

Derart  aufgenommene  Protokolle  sind  dem 
Impfberichte  unter  eingehender  Schilderung  der 
obwaltenden  Verhältnisse  anzuschliessen. 

Die wird  eingeladen,  unge- 
säumt die  nöthigen  Vorarbeiten  für  die  dies- 
jährigen Impfungen  ins  Werk  zu  setzen  und 
sich  hiezu  der  thatkräftigen  Unterstützung  der 
zar  Mitwirkung  verpflichteten  Factoren,  Impf- 
ärzte,  Pfarrämter,  Gemeindevorstehungen  und 
Schulleitungen,  zu  versichern. 

Bezüglich  der  Zusammenstellung  der  Impf- 
listen wird  auf  die  im  h.  ä.  Erlasse  vom 
30.  März  1894,  Z.  6806,  gegebenen  Directiven 
verwiesen. 

Als  Impfllrzte  werden  in  der  Regel  die 
Gemeindeärzte  zu  bestellen  sein,  während  dem 


Vornahm«  der  ImpfuDg  im 
lie  Leitung  und  Controle  der 
leiirke  obliegt.  Letitere  ist 
Impf  Hamm  elplBtzen  vonu' 
in  den  letzten  Jahren  auf- 
;e  ImpfergebniBse  aufwiesen, 
eingehenden  Bericht- 
ber  die  Impfcontrole  anlSas- 
des  Impfelaborates,  welche 
itis  IKngateus  1.  Octo- 
(olgen  bat,  entgegengesehen. 
ler  Impfcontrole  gröbere,    der 

der  Impfung  abtrfigliche  Un- 

in  der  Art  der  Vornahme 
sh  den  bestellten  ImpfarEt  er- 
ber lu  berichten  eein.  Von 
Dfln  ist,  wie  in  den  Vorjahren, 
lem  Landeaauaichusse  und  der 
iwinnungsanstalt  einiuBenden. 
lete,  den  thata Schlichen  Ver- 
sheude  Verfaesnng  der  Impfaus- 

Bedacht  za  nehmen,  nnd  sind 
bl  die  betreffenden  G«me;nde- 
ichulorgane,  wie  der  Impfarst 

machen, 
verfaeste  Impfaua^reiae  sind 
^Stellung  eurüekxQB teilen, 
[lie  Impftechnik  werden,  wie 
t.  0.  Erlasse  vom  2.  November 
mitgetbeilt  wurde,  probeweise 
rerbSndchen  vom  Apotheker 
in  Wien,  deren  Beatimnmng 
!ner  Frübinfection  der  Impf- 
wendung  zu  bringen  sein. 

ehufe    werden    der 

fverbfindcfaen  in  Päckchen  für 
EUr  Vertheilung  an  die  Impf- 
ten Hälfte  des  Monates  April 
m.  Dieselben  sollen  seitens 
inlichst  in  der  Hälfte  der  von 
en  Impfungen  in  nachsteben- 
ivendong  gebracht  werden: 

nach  vollzogener  Impfung 
heu  Theil  der  I^nzetten spitze 
'uck  auf  die  geöffnete  Tube 
[mpfinsertionen  ausreichender 
i  n     gebracht.       Mit     der     so 

weiden  die  Impf  Insertionen 
T  e  g  m  i  n  Qberstrichen. 


Sodann  wird  mit  der 
Spitie  noch  ein  Best  vo 
eine  Lage  Zsllstoffscbeib 
Tegminum)  dem  Carfc 
einer  Papierkapsel  entnomm 
AndrQcken  an  die  von  dt 
BchloBs^ne  Hautpartie  nocl 
sette  fiiirt. 

Hierauf  werden  dur< 
Antupfen  mit  der  freien  S 
läge  die  mit  T«  g  m  i  n  bee 
nacheinander  mit  je  einer 

Der  so  geaehaffene  V 
rasch  und  erfüllt  den  Zw« 
Hinein  gel  an  gen  patbogener 
ImpfverletEung  hintaniuha 
cerinlymphe  sichi 
Durch  Letzteres  wird  der 
dasB  der  Impfstoff  auf  von 
oder  eksematöae  Hantatelli 
und  hiedurch  Complication 

Die  ImpfSrzte  sind  ei 
ihre  mit  diesen  Impfverl 
Erfahrungen  tix  äussern,  d 
seihen  seitens  des  Lande 
munificenler  Weise  die  Ko 
Verwendung  der  Verbäi 
hat,  ein  Beschluss  über  < 
meine  Einführung  dersell 
kann.  Als  Zeit  fOr  die  Von 
wird  thuniiehst  die  erste 
Mai  in  Aussicht  tu  nehme 

Beim  Auftreten  von  '. 
in  grösserer  Ausbreitung 
die  Impfung    bis    lu    derei 
Bchiehen. 

SSmmtlicbe  Drucksort' 
sind  wie  in  den  Vorjahren 
niederUsterrei  Chi  sehen  Land 
ziehen,  der  Impfstoff  uu 
biezu  vorgeschriebenen,  eb 
ausBChusse  erhältlichen  Ii 
bei  der  k.  k.  Impfstoffg 
Wien. 

Zur  Vermeidung  von  I 
Impfstoff  wird  dieEiobaltuc 
des  h.  a.  Erlasses  Vom  15. 
in  Erinnerung  gebracht. 
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Behufs    ErmÖglicbnng     der     rechtzeitigen     zar  LiquidirangsveranlassaDg    an    den  Landes- 


Zusammenstellnng  der.  Impf  kosten  sind  die 
Impfärzte  anzuweisen,  ihre  Particularien  bei 
sonstigem  Anspruchs  Verluste  binnen  14  Tagen 
der  k.  k.  Bezirkshauptmannschaft  yorzulegen, 
von     welcher     dieselben      sodann     ungesäumt 


ausschuss  zu  leiten  sind.  Um  die  Impfung 
verdiente  Persönlichkeiten,  Impfärzte,  Qeistliche, 
Lehrer,  Gemeindeorgane  wollen  in  bisher 
üblicher  Weise  anher  namhaft  gemacht  werden. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  and  Maasanahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Beisende  aus  Con- 
stantinopel  unterliegen  vom  2.  Juli  an  der  ärztlichen  Visite  und  Desinfection  an  der  Grenze. 
Der  Verkehr  des  Conventionalzuges  und    des  Orientexpresszuges    wird  hiedurch  nicht  behindert. 

Fh^ankreiclt.  Der  an  Pest  erkrankte  Matrose  des  Dampfers  „Cambodge"  (S.  311)  ist 
genesen,  jener  des  Dampfers  „Espagne"  (S.  319)  befindet  sich  noch  im  Lazarethe  in  Behandlung. 

Griechenland.  Gegenüber  Herkünften  aus  Constantinopel  wurde  vom  16.  (29.)  Juni  an 
eine  48  stündige  Quarantaine  nebst  Desinfection  des  Gepftckes  der  Mannaehaft  und  der  Passagiere 
III.  Classe  verfügt.  Vom  19.  Juni  (2.  Juli)  an  ist  die  Dauer  der  Quarantaine  auf  5  Tage 
verlftogert  warden. 

Groes- Britannien,  In  Gravesend  (bei  London)  hat  sich  laut  einer  Mittheilung  vom 
I.  Juli  ein  tödtlicher  Pestfall  ereignet.  Der  Betroffene  war  von  einem  aus  Calcutta  kommenden 
Dampfer  ausgeschifft  worden. 

Türhei.  In  Constantinopel  sind  am  29.  Juni  4  Erkrankungen  an  Pest  constatirt 
worden.  Drei  Fälle  betrafen  eine  aus  Mutter  und  zwei  Rindern  bestehende  Familie  eines 
griechischen  Koches,  welche  in  Galata  in  einem  in  unmittelbarer  Nähe  des  im  Vorjahre  in- 
tieirt  gewesenen  Stadctheiles  gelegenen  Häuschen  wohnhaft  war.  Von  diesen  erkrankte  am 
25.  Juni  der  15jährige  Knabe  unter  Kopfschmerz,  Schüttelfrost  und  Delirien;  als  am  2S.  Juni 
aaeh  die  Matter  und  deren  8jährige  Tochter  von  den  gleichen  Sjptomen  befallen  wurden,  und 
tu  dem  zuerst  erkrankten  Knaben  schmerzhafte  Drüsenschwellungen  in  der  rechten  Leisten- 
gegend auftraten,  erstattete  der  behandelnde  Arzt  die  Anzeige  wegen  Pestverdachtes.  Der 
vierte  Fall  wurde  an  einem  20 jährigen  griechischen  Bäcker  beobachtet,  welcher  in  S  t  a  m  b  u  l 
im  Viertel  Baluk-Bazar,  wo  im  Vorjahre  mehrere  Pestfälle  aufgetreten  waren,  beschäftigt  gewesen 
war  und  wegen  heftigen  Unwohlseins  im  griechischen  Spitale  in  Jedikul<^  Aufnahme  gefunden 
hatte;  an  demselben  wurde  nach  zweitägiger  Krankheit  am  29.  Juni  nebst  auf  Pestverdacht 
binweisenden  allgemeinen  Erscheinungen  ein  kastaniengrosser  Bubo  in  der  rechten  Leistengegend 
constatirt.  Durch  die  bakteriologische  Untersuchung  sind  bei  diesem,  wie  auch  bei  dem  zuerst 
erkrankten  15jährigen  Knaben  Pestbaccillen  nachgewiesen  worden. 

Die  acht  Bewohner  der  inficirten  Bäckerei  in  Stambul,  sowie  die  in  Galata  erkrankte 
Familie  wurden  in  das  städtische  Lazareth  von  Selvi-Burnu  (an  der  asiatischen  Küste  des 
oberen  Bosporus)  überführt.  Die  Isolirbaracke  im  griechischen  Spitale  und  das  inficirte  Haus 
in  Galata  wurden  unter  Cordon  gestellt;  auch  ist  die  Desinfection  aller  in  Betracht  kommenden 
Localitäten  sofort  eingeleitet  worden. 

Nach  dem  Örtlichen  Vorkommen  dieser  Erkrankungen  kann  es  wohl  keinem  Zweifel 
ont  Fliegen,  dass  dieselben  mit  den  im  Vorjahre  beobachteten  Pestfällen  im  Zusammen- 
hau  ^e  stehen. 

Der  Oberste  Sanitätsconseil  beschloss,  alle  Constantinopel  verlassenden  Reisende  der 
Srzi  liehen  Visite,  sowie  der  Desinfection  ihier  Effdcten  und  der  schmutzigen  VS^äsche  zu  unter- 
ziel ^n.  Von  der  Desinfection  sind  nur  die  Passagiere  des  Orientexpresszuges  befreit. 

Aegypten,  (S.  311.)  In  der  Woche  vom  12.  bis  18.  Juni  sind  insgesammt  5  Erkrankungen 
(an  1  Todesfall)  an  Pest  zur  Anzeige  gelangt,  und  zwar  in  A  l  e  z  a  n  d  r  i  e  n  4  (0)  und  im 
Dis  «cte  Tnkh  1  (1);  in  der  folgenden,  am  25.  Juni  abgelaufenen  Woche  wurden    6  Erkran- 


A 


Igen   (und    5  TodeifSlle)    beob&cbtet,    und    zwar    in    Alexandrieo    4 
kh  1  (1)  und  im  Dtstricta  voQ  Mell&oui,  Provinz  ABsiout,  (neu)  1  (]), 

Briti»ch-Indien.  (S.  311.)  In  Bombaf  wurden  in  den  2  aufeioander 
1  21.  Mai  bia  3.  Juni  179,  beziebuDge weise  152  Erkrankungeo  und  174 
'  Todesftlle,  io  Caicutta  in  den  2  Wochen  vom  18.  bis  31.  Mai 
irachee  in  den  2  Wochen  vom  17.  bia   30.  Mai  55,    61  Todesfölle  an 

1  25.  bia  31.  Mai    I.  J.    iat    in 


Cholera.  Türkei.  In  Confudah  (Arabien)  warden  am  34.  Juni  4 
'odeafiül  an  Cholera  beobachtet.  Auch  aus  Doka,  einem  zwischen  Li(h 
anan  Hafen,  wird  das  Auftreten   dieser  Krankheit  gemaldet. 

Vom  1.  bis  22.  Juni  sind  in  mehreren  Dörfern  des  Caza  Abu  Aris 
lammt  60  Todesfälle  an  Cbolera  yorgekommeo. 

In  S  a  I  i  f,  an  der  gegenüber  Camaran  gelegenen  arabischen  Kttate,  w 
Juni  Ö  Todesfälle  und  in  Zeinia  zwei  cboleraverdScbtige  Todesf&lle '  e 
nmenen   Arbeitern  beobachtet. 


Vermischte  Nachrichten. 

Ans  dem  TbKUgkeitsbericbte  der  Station  fOr  diagnostische  Thierimpl 
itftr-'niierftrznei-lnstitnte  nnd  der  thierElrztllchen  Hochschnle  in  Wien  da 
Jahre  1901  wurden  in  die  genannte  Station  insgesammt  238  Präparate 
m  Thieren,  darunter  225  Hunden,  9  Kataen,  1  Schaf,  1  Schwein,  1  Pfei 
;;D03tischea  Untersuchung  eingesendet.  Die  mit  diesen  PrSparaten  angeslel 
aben  m  140  Fällen  ein  positives  Resultat;  in  66  Fällen  war  das  Ergeb 
lirend  in  32  F&llen  die  Impfung  wegen  vorgeachrittenar  Fäulnis  der  eiof 
ile  entweder  misslungen  oder  gSnzlich  unterblieben   ist. 

Von  den  coaatatirten  Wuthföllen  aind  im  Jänner  5,  im  Februar  9,  im  Ml 
i  10,  Juni  14,  Juli  6,  August  16,  September  13,  October  13,  Novembe 
iber  14  vorgekommen.  Auf  Nicderösterreich  entfielen  47  (Wien  6)  auf  1 
rk   27,   Bähmen   17,   Krain  und  Schlesien  je  4,   Bukowina  2,  Dalmatien  un 

Von  den  durch  den  Thierversuch  als  wuthkrank  constatirten  Hunden  i 
rsonen  gabissen  worden.  Die  genaue  Zahl  der  Gebissenen  liesa  sich  nicht 
igen  Berichten  statt  der  bestimmten  Zahl  der  Gebissenen  nur  „mehrere" 
A  angegeben  waren.  Von  den  Gebissenen  waren  in  Niederösterreich  38, 
iarmark     15,  in  Böhmen  17,  in  Krain  5,  in  Schlesien  4  und  in  Dalmatie 

Als  Versuchs thiere  wurden  wie  in  den  früheren  Jahren  Meerschweinchi 

Stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktrpbns.  Nach  den  in  der  Zeit  von 
m  Ministerium  dea  Innern  eingetrofienen  Anzeigen  neuerdinga  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Schlesien  im  politischea  Bezirke  Jag 
te   1   (Einschleppuug  aus  Russland). 

Fleck  tjphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  I 
rodyszcze  cetnarskie  3;  Boborodcsany:  Krycika  3;  Buczacs:  Dobropol 
irnelica  3,  Komiow  4,  Zukow  7;  Jaworow:  Jarow  stary  6,  Lubienie  2;  Ka 
imioiika:  Hreniow  3,  Horpin  3;  Kolomea;  Kulaczkowoe  1;  Pecz« 
zny  1;  Podbajce:  ßurkanow  5;  Skalat:  Nowosiolka  4;  Stryj:  Korosl 
bianka  2,  Delawa  2,  Holoskow  2,  Kolince  1,  Stiupkow  2,  Wincgrad  2; 
rielce  1,  Skwarzawa  3. 


*)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  208. 
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Der  nene  SeUachthof  in  Warnsdorf. 

Von   Dr.   Eduard  Qnirsfeld,  k.  k.  Bezirksarst  in  Bumburg. 

(Schluss.) 

Anstossend  an  dieEühlhalle  erhebt  sich  der  Wasserthurm  (Situationsplan, 
Object  VIII)  mit  einem  25 m^  grossen  Räume,  welcher  im  Parterre  zar  Unterbringung 
der  Luftktthlapparate  mitbenutzt  wird,  während  in  den  beiden  oberen  Stockwerken 
je  ein  Warm-   und  Kaltwaaserreservoir  zur  Aufsteilung   gelangte. 

Zu  den  Reservoiren  gelangt  man  über  die  zwischen  den  Gardefoberäumen 
und  dem  Kesselhause  angebrachte  breite,  massive  Aufgangstiege,  welche  gleich- 
zeitig als  Aufgang  zum  Dächbodenraume  des  Kühlhauses  dient.  Jedes  Reservoir 
besteht  aus  starkem  Eisenblech.  Der  Inhalt  derselben  beträgt  127»'**  und  25  m^; 
vom  anstossenden  Kesselhause  führt  direct  eine  gut  isolirte  Damptleitang  zu  der 
im  Heisswasserreservoire  eingebauten  Heizschlange.  Das  Kaltwasserreservoir  befindet 
sich  im  oberen,  über  das  Dach  des  Gebäudecomplexes  emporragendem  Geschosse  des 
Thurmes,  welches  durch  ein  Ventilationsthürmchen  entsprechend  gelüftet  wird.  Am 
Hanptthurme  ist  eine  transparente  Uhr  angebracht,  und  um  dense'ben  eine  Galerie 
angelegt. 

Anstossend  an  den  Wasserthurm  wurden  links  der  Mittelachse  das  Maschinen- 
haus mit  dem  Räume  für  die  Luftkühlapparate,   rechts   das  Kesselhaus   angeordnet. 

In  den  Maschinen  räumen  (Situationsplan,  Object  IX  und  X)  sind  untergebracht  die 
Maschine,  welche  25  Pferdekräfte  besitzt,  die  Kühlmaschine,  der  Refrigerator,  sowie 
der  Vorkühler,  die  Salzwasser-  und  die  Kühlwasserpumpe,  endlich  die  Dampfpumpe, 
welche  in  Benützung  zu  treten  hat,  wenn  das  Wasser  der  Wasserleitung  aus  irgend 
welchem  Grunde  nicht  bezogen  werden  kann. 

Das  Kesselhaus  (Situationsplan,  Object  VII)  hat  eine  Länge  von  1^*20 t/i, 
eiae  Breite  von  7/»,  eine  Bodenfläche  von  91*4  m^  und  eine  lichte  Höhe  von 
6m.     Darin    sind   aufgestellt    1  Cornwallkessel,    welcher    eine  Heizfläche  von  42m'^ 

29 
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bei  7  AtlimoBpharen  Ueberdrnck   hat,  uod   ein  BMervekesBel,   am  in  Zuknoft  g^gti 
jede   unvorhergesehene  BetriebBtörung,   welche   Tet-bfingniavoll    werden    könnte, 
aicbert  zu  sein. 

Die  Esae  (SitnationspUn,  Object  VII A)  befindet  sich  in  der  Mittelacbse  d« 
Anlage  hinter  dem  Maschinen-  und  KeBselhause  und  ist  anf  eine  Hohe  vod  3&i 
als  runde  Saale  auegefabrt.  Sie  besitzt  einen  oberen  lichten  Durchmesser  von  1-20M 

Die   Stallungen  (Situationsplan,  Objecte  XIII  und  XIV)  bestehen  aos  dei 
Stalle  fUr  Gross-  und  Kleinvieh  und  aus  jenen  für  Bol-stenvieh.   Dieselben  sind  binta 
den  zugehörigen  Schlachthallen  nngeführ  15  m   von  diesen  entfernt  und  stehen   ihi 
Längsseite  nach  zu  diesem  parallel. 

Die  Rinderstallung  {Situationsplan,  Object  XIV)  ist  9-60m  lang,  8<i» 
breit  und  bat  eine  bebaute  Bodenääche  von  32067  m^;  sie  ist  gewölbt  und  mit  Beton. 
gepflastert;  ihre  Innenwände  sind  auf  1  m  Höhe  in  Cementverpntz  hergest^k 
und  geglättet,  so  dass  auch  hier  die  grOsste  Reinlichkeit  erhielt  werden  kann.  In  dies«- 
Statlang  sind  jetzt  Abtheilungen  für  12,  eventuell  20  StUCk  Vieh  angebracht;  jed«-^ 
Viehstand  ist  in  rauhem  Cementbeton  ausgeführt.  ! 

ri,.  4.  ' 


Die  Scb  weinestallung  (Situationsplan,  Object  XIll)  ist  kleiner  als  die' 
erster«,  ist  Im  lang,  8m  breit  und  bat  eine  Bodenfliteh»  von  lS3'ö2tn^.  Sie  bezieht  j 
aus  einer  kleineren  gewölbten  Abtheilung  und  aus  einem  grösseren  bis  zum  Dacbe 
offenen  Räume  fUr  grosse  Transporte,  der  in  zwei  2  Abtheilungen  für  je  eine  Wsggon- 
kdiing  getrennt  ist.  Die  kleinere  Abtheilnng  ist  in  SBuchtenrtume  geschieden,  welche 
in  Gittern  aus  Rundeisen  mit  EebelverscblusstbUren  durchgeführt  sind.  Beide  Stallungen 
sind  solid  abgedeckt.  Unter  diesen  Dächern  befinden  sich  die  Heu-  und  Strohdepoti, 
welche  auf  von  aussen  angelegten  eisernen  Stiegen  zu  erreichen  sind.  Die  Fenster 
in  den  Stallungen  sind  mit  gleichen  Ventüationseiurichtungen  nrsehen,  wie  die 
Scblacbthallen.  Die  Futterkuppen  sind  aus  Cement  hergestellt.  Der  Boden  der 
Stallungen  ist  mit  einem  leichten  Gefälle  zu  dem  vorhandenen  Gerinne  versehen; 
mehrere  Durcbllsse  führen  die  Jauche  und  Spülwässer  in  ein  eigene«  Kanalnetz, 
welches  vom  Kanalnetz  der  Schlachthallen  getrennt  ist. 

Aus  der  Schweinestall ung  führt  ein  seitlich  geschlossener  Triebgang  in  einem 
leichten  Bogen  zu  der  eisernen  SchubthUre  in  die  Tödtungsbncht  der  Sciliweine- 
schlachthalle.  Sowohl  Wasser-  als  elektrische  Leitung  wurde  in  beiden  Stallangen 
installirt.  Vor  jeder  Stallung  befindet  sich  auch  eine  gedeckte  CentimalhrHclnn- 
wage  für  lebende  Thiere. 

Genau  in  der  Mittelachse  der  gesammten  Anlage  liegt  hinter  dem  grossen,  oben  be- 
schriebenen Gebäudecomptexe  der  Kuhtanlage  das  Dünger  haus  mit  der  Kläranlage 
und  den  Düngergruben  (Situationsplan,  Object  XIX  und  XX  and  Fig.  4,  5  und  6). 
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Zu  demselben  gelangt  man  von  den  Schlachthallen  über  eine  kleine  Rampe. 

Der  Bau  nimmt  einen  Flachenraum  von  68'50m^  Äusmaass  ein  und  ist  eben- 
erdig angelegt.  Der  mittlere  Theil  ist  nach  vorne  offen  und  für  die  Grobknttelei 
bestimmt;  er  ist  2'15ni  hoch  and  4m  breit. 

In  diesem  Räume  werden  die  thieriachen  Därme  und  Hagen  geSShet  und 
ihr  Inhalt,  sowie  der  Inhalt  der  hergebrachten  Mist-  and  BlatbehSlter  in  die 
büden  1  m^  grossen,  im  Fossboden  eingelassenen  trichterförmigen  Oeffnungen  ent- 
fernt. Der  aoter  der  Grobkuttelei  in  einem  Terraineinschnitt  angelegte,  nach  hinten 
offene  Raum    ist   4nt  breit,   2'3m    hoch;    hier   stehen    unter   den    beiden   erwähnten 


Fig.  6 


trichterförmigen  Oeffnungen  des  Grobkutteleiranmes  zwei  eiserne  DUngerabfuhrwägen, 
Ton  welchen  die  in  diese  Oeffnungen    entleerten   Abfälle  aufgenommen  werden. 

Unter  der  Grobkuttel^  sind  zwei  ISbm  tiefe  Düngerabsitzgruben  eingebaut, 
io  welche  sSmmtliche  SpIÜ-  und  ÄbfaUwässer  der  Schlachträume  einmünden.  Von 
hier  gelangen  sie  durch  einen  Ueberlauf  in  das  links  anstossende  Klfirgrubenajatem, 
welches  aus  2  vollständig  getrennten  Kammeranlagen  besteht. 

In  jeder  Kammer  sind  FUhrungsmauern  aus  Cementbeton  eingebaut;  es  müssen 
daher    die  Abwässer   in    den  Klärkammem    einen   achlangenförmigen  Weg  nehmen, 

Fig.  6. 


um  endlich  in  einem  Ueberlaufe  in  das  KiesGlter  zu  gelangen,  welche«  quadratisch 
gebaut  ist,  and  dessen  Seiten  l'35m  breit  sind;  vom  Kies&lter  werden  die  Abwässer 
»dann  in  einem  Unterlaufe  durch  das  Coaksfilter,  das  zwischen  den  Kieafiltern  bei- 
der Kammersysteme  liegt,  nach  aufwSrta  in  den  Aböusscanal  geleitet. 

Bei  nothwendiger  Reinigung  der  einen  Kammeranlage  wird  der  Zulauf  von 
der  Hauptgrube  geschlossen,  und  die  Abwasser  werden  in  das  zweite  Kammersystero 
geleitet. 

Soll  die  Entleerung  der  Hauptabsitzgruhe  durch  den  ausserhalb  des  Gebäudes 
befindlichen  Entleerungeschacht  vorgenommen  werden,  so  erfolgt  der  Einlauf  in  die 
daneben  befindliche  zweite  Qrube,  was  durch  Umschaltung  der  Schleusae  zu  er- 
Eieten  bt 

29* 
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Die  Abwässer  werden  vor  ihrer  Einleitung  in  die  Klärkammem  mit  KalkndH 
behandelt,  welche  denselben  auf  automatischem  Wege  zugeführt  wird.  i 

Die   Reinigung    der   Elärkammern    und   die   Auswechslung    der    FiltermaM^ 
erfolgt  im  Sommer  alle  8 — 14  Tage;   in   dem  gleichen  Zeiträume   werden  auch 
Sinkkästen  in  den  verschiedenen  Schlachthallen  ausgehoben  und  gereinigt.  Zu  di 
Manipulationen  ist  ein  eigenes  Personale  angestellt. 

Die  Ableitung  der  Spül-  und  Abwässer  aus  der  Schlachthalle  erfolgt  in  20 
weiten  Cementröhren,   die  zu  den   30  cm   weiten   Hauptcanälen   führen.   Sänuntir 
Hauptcanäle  vereinigen  sich  unmittelbar  vor  ihrer  Einmündung  in  die  Dttngera 
grübe.     Aus  seitlich  angelegten  Rigotschächten  können  in  dieselben  auch  die   ]> 
Wässer  eingeleitet  werden. 

Rechts  von  diesen  Hauptabsitzgruben  befindet  sich  die  Jauchengrube^  in    wel 
die  Stallabflüsse,   die  Jauche   der  Abortanlagen    und    der    Düngergrube    durch 
sondere  Rohrstränge  zugeleitet  werden.     Dieselbe  ist  4X3'8'm  weit  und  3'6fn 
Der  Inhalt  derselben  wird  mittelst  einer  Jauchenpumpe  entleert  und  auf  die  F< 
Verführt. 

Ueber  dieser  Jauchengrube,  also  im  rechten  Flügel  des  Düngerhauses,  befindet  sidi 
nach  vorne  eine  Geräthekammer,  nach  hinten  eine  Abortanlage  mit  Pissoir. 

Der  Dünger  aus  den  Stallungen  wird  in  eine  entsprechend  hergestellte  aal 
gedeckte  Düngergrube  (Situationsplan  XXVI)  gebracht,  welche  ausserhalb  def 
Anlage  über  dem  Bahngeleise  liegt. 

Die  Ableitung  derAbwässer  erfolgt  aus  der  Kläranlage  mittelstRohrleitan^ 
welche  eine  Länge  von  circa  200  m  hat,  in  einen  offenen  Graben,  der  in  ziemlichem' 
GeßlUe  die  Reichsgrenze  übersetzt  und  jenseits  derselben  in  den  sogenannten  Laniiui^ 
bach  einmündet.  Die  Wässer  des  Lausurbaches  ergiessen  sich  auf  sächsischem  G^ebietflb 
in  die  Mandau.  Der  zur  Ableitung  der  Abwässer  benützte  offene  Graben  und  der' 
Oberlauf  des  Lausurbaches  führen  ausschliesslich  durch  Wiesen-  und  Ackergpründ«y 
und  da  die  herrschenden  Nordwest- Winde  die  Dünste  über  diese  weg,  gegen  itm 
nahe  Lausitzer  Gebirge  tragen,  ist  jede  Belästigung  selbst  bei  wasserarmer  Zeit  fär 
die  Umgebung  ausgeschlossen.  | 

Die   Sanitäts-,    beziehungsweise    Con tumazschlachthalle   (Situations- 1 
plan,  Object  XXIV  und  XXV,  Fig.  7)   ist   am  Ostende   vor   der  Schlachthofanlage  | 
situirt   und   von  derselben  vollständig  getrennt;    sie  steht  nur  durch  eine  Thüre  mit 
dem  Schlachthofe  in  Verbindung,  welche  stets  verschlossen  ist. 

Das  Gebäude  selbst  ist  ein  ebenerdiger  Bau,  welcher  aus  zwei  räumlich  ge- 
trennten Abtheilungen  besteht  und  eine  bebaute  Bodenfläche  von  193'31m^  einnimmt 

Die  rechte  Abtheilung  enthält  einen  Stall  für  krankes  Vieh  mit  Standplätzen 
für  Rinder,  Kleinvieh  und  Schweine;  an  denselben  schliesst  sich  der  Schlach träum 
unmittelbar  an.  Dieser  hat  vorläufig  zwar  nur  eine  Einzelwinde,  aber  eine  feste 
Spreitzenconstruction  und  enthält  überdies  einen  Brühbottich  für  directe  Feuerung,  \ 
dann  2  Tische  und  Kaldaunenwaschgefässe,  endlich  Hakengerüste  mit  verzinnten 
Haken. 

Der  Stall  ist  6'5m  lang,  3*5  m  breit  und  3*5  m  hoch.  Die  Schlachthalle  ist 
5m  breit,  6  m  lang  und  bis  zum  Dache  6  m  hoch;  sie  besitzt  einen  Dachreiter  als 
Ventilator  und  hat  2  Schlachtstände. 

Zu  dieser  Abtheilung  gehört  ein  eigener  Hof,  welcher  nur  von  aussen  zu- 
gänglich ist. 

Die  linke  Abtheilung  ist  das  Pferdeschlachthaus.  Dasselbe  wird  genau 
so  eingerichtet  werden,  wie  das  rechtsei tige  Schlachthaus  für  das  kontumazirte  Vieb. 

Das  ganze  Gebäude  ist  mit  gleich  grosser  Solidität  wie  die  übrigen  G^bände 
ausgeführt.  Der  Boden,  die  Wände,  die  Decken,  das  Gerinne  sind  genau  so  hergestellt, 
wie  die  übrigen  Schlachthallen,  beziehungsweise  Stallungen.  Der  Vorplatz  ist  betonirt. 
Die  Anlage  hat  ihre  eigene  solid  hergestellte,  gut  abgedeckte  Dünger-  und  Jauchen- 
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ibe,    welch»  gegen    Oberwasser   geschützt    sind,    and   einen    directen   Canal   mit 
sner  Rohrleitung   zur  Hauptleitung,  der  mit  der  Kläranlage  des  Schlachthofes  in 
ler  Verbindung  steht. 
In   diese  Contumazanlage  gelangt  man  auf  einer  eigenen,  vom  Hauptstrassen- 
Yor    der   Schlachthoffront   in   nahezu    rechtem    Winkel   abzweigenden    Strasse. 
dem  zwischen  dem  Pferde-  und  Contumazschlachthause  gelegenen  Räume,  welcher 
f35  m    breit  und  5  m   lang   ist,    ist  eine   kleine    Abtheilung   für  die   eventuell   hier 
errichtende  Freibank  reservirt. 

Hinter  der  Schlachthofanlage  führt  ein  eigenes  Verbindungsgeleise  von  der 
tion  Niedergrund  der  böhmischen  Nordbahn  zu  den  beiden  Abladerampen 
ütnationsplan  XXI  und  XXII),  rechts  zu  der  Abladerampe  für  Gross-  und  EJein- 
links  zu  jener  für  das  Borstenvieh.  Gegenüber  der  letzteren,  auf  der  anderen 
dte  des  Bahngeleises,  ist  eine  fliegende  Rampe  für  das  Contumazvieh  angebracht, 
dches  somit  direct  ohne  mit  den  übrigen  Scblachthofanlagen  in  Berührung  zu 
immed,  der  Contumazanstalt  zugeführt  werden  kann  (Situationsplan,  Object  XXIII). 


Fig.  7. 


Das  Personale,  welches  das  seuchenkranke  oder  verdächtige  Vieh  zu  besorgen 
Iiat,  wird  in  den  übrigen  Schlachthofanlagen  nicht  verwendet 

Den  Wasserbedarf  deckt  die  städtische  Wasserleitung,  deren  Rohrnetz 
ia    unmittelbarer   Nähe  der   Anlage  vorbeiführt 

Sollte  der  sehr  unwahrscheinliche  Fall  eintreten,  dass  die  Wasserleitung  sehr 
geschont  werden  müs&te,  dann  ist  für  die  Teufung  eines  Brunnens  im  Schlachthofe 
selbst  vorgesehen;  die  Untersuchungen  haben  ergeben,  dass  ergiebige  Quellen  in 
nicht  allzu  grosser  Tiefe  zu  erschliessen  wären. 

Die  Beleuchtung  wird  von  der  elektrischen  Centrale  der  Stadt  besorgt. 
Zu  diesem  Zwecke  ist  im  Verwaltungsgebäude  in  einem  eigenen  Räume  ein  Trans- 
formator aufgestellt,  von  welchem  die  Vertheilung  des  Stromes  für  jede  der  be- 
schriebenen Baulichkeiten,  sowie  für  die  Hofbeleuchtung  erfolgt.  Es  sind  ausschliess- 
lich Glühlampen  in  Gebrauch,  die  zum  Ausschalten  eingerichtet  sind. 

Innerhalb  der  Schlachthofanlage  sind  grosse  Gartenanlagen,  zwischen  den 
Remisen  und  der  Sanitätsabtheilung  ist  überdies  ein  kleiner  Teich  angebracht. 

Für  die  Errichtung  einer  Talgschmelze  und  einer  Häutekammer  sind  in  jenem 
Gebäude  Räume  reservirt,  in  welchem  sich  die  Kläranlage  befindet. 
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Districtefirzten  des  dortigen  politiscban  BearkM 
mit  der  Aufforderong  an  dieselben  saaDnaittehi, 
die  bezüglich  A  der  Todtenbeaehan  and  ß  der 
Armenbebandlung  gestellten  Fragen  fQr  das 
Jahr  1901  genau  und  eingeh«  nd  nad 
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sn  die  k.  k.  Beiirkshauptinsn  nie  haften  vertiss- 
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Ä.  Todtenbeftehan.  1.  Fortlaofende  t 
iffosmer.  2.  Gememden  des  SaniültBdistrietes. 
iS.  Wer  yeraieht  die  Todtenbeschau  in  der 
toieinde?  4.  Gegen  welche  Jahresentlohnung? 
[&  Wie  oft  wurde  im  Jahre  1901  die  Todten- 
beeehan  vom  Districtsarste  vorgenommen 
and  xwar  bei  einer  Hinreise  bis  lu  a)  1  km^ 
l)  ihm,  c)  von  4— 25  ihn?  6.  Wie  gross  ist 
£e  grösate  Entfernung  der  Hinreise,  welche  in 
der  Gremeinde  vorgenommen  werden  könnte? 
7.  Anmerkung. 

B.  Armenbehandlung.  1.  Fortlaufende 
Kammer.  2.  Gemeinden  des  Sanitätsdistrictes. 
3.  Besteht  ein  eigenes  Uebereinkommen  mit 
dem  Districtsarzte  über  die  Behandlung  der 
Gemeindearmen  und  wie  hoch  ist  diese  £nt- 
lohnmig?  4.  Wie  oft  wurde  der  Districtsarzt 
hn  Jahre  1901  zur  Behandlung  von  Gemeinde- 
armen  gerufen,  und  zwar  bei  einer  Hinreise 
Ton  a)  1  hm,  h)  4  im,  c)  4—25  ib»?  5.  Wie 
oft  hat  bei  Dienstreisen  des  Districtsarztes  im 
Allgemeinen  die  zarflckgelegte  Strecke,  —  Hin- 
and  RQckreise  inbegriffen  —  die  Kilometer- 
anzahl  50  erreicht  oder  überschritten?  6.  An- 
merkung. 

Cüreolarerlass  der  Statihalterei  in  Lem- 
bers  vom  27.  Mai  1902,  Z.  33302, 

■n  alle  unterstehenden  politischen  Behörden, 

actrelKrnd   sanlittre   Anfordernonren  •»  Sala- 
■IcdcrlAffen  nad  SalsverselileiBaatellen. 

(Uebersetzuog). 

Der  Landesausschnss  ist  bei  Gelegenheit 
der  durch  seine  Organe  vorgenommenen  Controle 
der  Landes-Salzniederlagen  zur  Ueberzeugung 
gelangt,  dass  die  meisten  der  zum  Salzver- 
sehleisae  bestimmten  Loeale  jenen  sanitäts- 
polizeilichen Anforderungen,  welche  an  Ver- 
kaufatellen  von  Lebensmitteln  überhaupt  und 
insbesondere  von  Kochsalz,  das  durch  Feuchtig- 
keit und  Lagerung  neben  star  kriechenden 
anderen  Artikeln  sehr  leicht  dem  Verderben 
aoteriiegt,  zu  stellen  sind,  nicht  entsprechen. 

Behufs  Hintanhaltung  der  nachtheiligen 
Folgen,  welche  hiedurch  für  die  menschliche 
Gesundheit  erwachsen  könnten,  wird  der  Bezirks- 
haaptmann  (Präsident)  angewiesen,  auf  den 
Rleinverschleiss    von    Salz    die   besondere  Auf- 


merksamkeit der  k.  k.  Sanitätsorgane  zu  richten, 
und  die  Ertheilung  von  Gewer  besehenen  für 
einen  solchen  Verschleiss  von  der  Erfüllung 
nachstehender  sanitätspolizeilicher  Bedingungen 
abhängig  zu  machen. 

1.  Das  Local,  in  welchem  eine  Salznieder- 
läge  errichtet,  beziehungsweise  der  Klein- 
verschleiss  von  Salz  betrieben  werden  soll, 
darf  nicht  gleichzeitig  als  Wohnung  oder  Küche 
dienen,  und  keinerlei  unmittelbare  Verbindung 
mit  der  Wohnung  besitzen.  Die  Zweitheilung 
eines  Zimmers  mittelst  einer  nicht  gehörig 
gefugten  Bretterwand,  welche  in  vielen  Fällen 
nicht  bis  zur  Zimmerdecke  hinauf-,  beziehungs- 
weise bis  zum  Fussboden  hinabreicht,  kann 
nicht  als  ausreichend  gelten. 

2.  Wenn  Salzvorräthe  ankommen,  sind 
sie  aus  dem  Wagen  direct  in  das  für  die 
Niederlage  bestimmte  Local,  beziehungsweise 
in  das  Verschleisslocal  zu  bringen  und  dürfen 
selbst  für  kurze  Zeit  nicht  in  der  Wohnung 
der  Händler  deponirt  werden. 

3.  Salsniederlagen  und  Salzverachleissstellen 
müssen  trockene,  reine  Wände  haben;  der 
Fussboden  muss  ans  sorgfältig  gesägten  Brettern 
oder  aus  undurchlässigem  Material  hergestellt 
sein  und  stets  reingehalten  werden.  Behufs 
Verhütung  einer  Verunreinigung  des  Fuss- 
bodens  mit  Speichel  und  Schleim  sind  Spuck- 
näpfe an  sichtbaren  Stellen  aufzustellen. 

4.  Es  ist  dahin  zu  wirken,  dass  das  in 
Stöcken  für  kleinere  Niederlagen  und  zum 
Klein verschleisse  gelieferte  Salz  in  Papier  mit 
darauf  verzeichnetem  Gewichte  und  Preise  ge- 
wickelt werde.  Diese  Stöcke  sind  auf  Gestellen, 
keineswegs  aber  auf  dem  Fussboden,  oder  in 
so  geringer  Höhe  von  demselben  unterzubringen, 
dass  eine  Verunreinigung  möglich  wäre. 

5.  In  den  Niederlagen  und  Verschleiss- 
localen  von  Salz  dürfen  gleichzeitig  nur  Lebens- 
mittel untergebracht  sein.  Es  ist  jedoch  verboten, 
in  denselben  Petroleum  oder  solche  Artikel 
aufzubewahren,  deren  ausgesprochen  starker 
Geruch  sich  dem  Salze  mittbeilen  könnte. 

6.  Der  Handel  mit  Salz  darf  unter  keinen 
Umständen  solchen  Personen  gestattet  werden, 
die  sich  zugleich  mit  dem  Sammeln  oder  mit 
dem  Handel  alter,  abgelegter  Kleider,  Hadern, 
Thierhäute,  Borsten  und  Haare  befassen. 
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7.  Die  Kleidung  der  Salzverschleisser  mass 
st^ts  rein  gehalten  eein. 

Sollte  den  vorstehenden  Bedingungen 
seitens  des  den  Salzverschleiss  Anmeldenden 
nicht  entsprochen  werden,  so  ist  demselben 
die  Ausfolgung  des  GeVerbeseheines  auf  Grund 
des'  §  13    des  Gewerbegesetzes  zu   verweigern. 

Hinsichtlich  der  bereits  bestehenden  Salz- 
niederlagen,     beziehungsweise    Salzverschleiss- 


stellen  wolle  der  Bezlrkshanptmann  (P 
anlässlich  der  durch  die  Amtsorg 
zunehmenden  sanitären  Be Visionen  f< 
lassen,  ob  sie  den  vorerwähnten  Bedin 
entsprechen,  und  wenn  dies  nicht  der  Fall  m| 
sollte,  dahin  wirken,  dass  die  wahrganommeaii^ 
Uebelstände  beseitigt  werden,  und  ein  6t^ 
sanitären  Anforderungen  entsprechender  Zaatm 
erzielt  werde. 


Rechtsprechung. 

Nach  dem  Landesgesetze  fQr  Qalizien  Vom  28.  Februar  1891,  L.  6.  Bl.  Nr.  17,  sind  d< 
angestellte  Gemeindeärzte  als  Gemeindebeamte  anzusehen,    and  kommt   denselben 
nach    der   Gemeindeordnnng    fOr  Galizien  vom  13.  März  1889,  L.  G.  Bl.  Nr.  24,  die  VfSM' 

barkeit  in  die  Gemeindevertretung  nicht  zn. 

Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom   23.  Jänner  1902,  Z.  902. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  des  Dr.  A.  H.  in  J.  in  Galisien» 
gegen  die  Entscheidung    des    k.  k.  Ministeriums    des  Innern  vom    16.  Jänner  1901,    Z.   40194,] 
betreffend  die  Wählbarkeit  eines  Stsdtarztes    zum  Mitgliede    des  Gemeinderathes,    nach    der 
28.  Jjlmier  1902  durchgeführten  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung  zu  Recht  erkannt: 

Di^  Beschwerde  wird  als  unbegründet  abgewiesen. 

Entscheidungsgründe: 

Mit  der  angefochtenen  Entscheidung  wurde  im  Instanzenzuge  ausgesprochen,  dass  der 
4.  Februar  1897    in    J.    aus    dem  ersten  Wahlkörper    zum  Gemeinderathe  gewählte  Dr.  A.  B»! 
seines  Amtes  als  Gemeinderath  verlustig  geworden  ist,  weil  er  als  definitiv  bestellter  Gemeinde» 
arzt  nach  §  10 : 2  der  Gemeindewahl  Ordnung  die  Bedingungen  der  Wählbarkeit  nicht  beaitst. 

Die  gegen  den  Absprach  der  Wählbarkeit  gerichtete  Beschwerde  des  Dr.  A.  H.  fand  der 
Verwaltungsgerichtshof  aus  folgenden  Erwägungen  nicht  für  begründet: 

Der  Beschwerdeführer  wurde  nach  der  Actenlage  über  sein  Ansuchen  mit  dem  Gemeinde- 
rathsbeschlusse  vom  29.  October  1892  zum  definitiven  Stadtarzte  in  J.  im  Sinne  des  Gesetzes 
vom  28.  Februar  1891,  L.  G.  Bl.  Nr.  17,  betreffend  die  Organisirung  des  Sanitätsdienstes  in 
den  Gemeinden,  mit  dem  ans  Gemeindefondeu  zahlbaren  Jahresgehalte  von  500  fl.  bestellt. 

Die  rechtliche  Stellung  dieses  Arztes  als  bestellten  Gemeindearztes  und  sonach  sein  Ver- 
hältnis in  dieser  seiner  Eigenschaft  zur  Stadtgemeinde  J.  ist  daher  nach  dem  ebencitirtea 
Landesgesetze  zu  beurtheilen. 

Mit  Rücksicht  auf  die  Bestimmungen  des  §  8,  nach  welchen  der  Gemeinderath  über  An- 
trag des  Gemeindevorstehers  die  Gemeindeärzte  zu  ernennen  bat,  des  §  11,  nach  welehem 
deren  Gehalt  von  dem  Gemeinderathe  bemessen  und  bei  der  Gemeindecassa  ausbezahlt  wird, 
nach  der  Bestimmung  des  §  14,  welcher  die  Gemeindeärzte  als  zur  Mitwirkung  bei  der  den 
Gemeinden  im  selbständigen,  sowie  im  übertragenen  Wirkungskreise  (§§  3  und  4  des  Reichs- 
gesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68)  überwiesenen  Handhabung  der  Gesundheits- 
polizei berufene  Fachorgane  bezeichnet,  nachdem  ferner  dieselben  gemäss  §  8,  Absatz  4  den 
definitiv  angestellten  städtischen  Beamten  gleichgestellt  sind  und  gemäss  §  15  unter  die  üeber- 
wachung  und  die  Disciplinargewalt  des  Gemeindevorstehers  gestellt  werden,  ist  zn  folgern,  dass 
bei  den  nach  dem  erwähnten  I^andesgesetze  bestellten  Gemeindeärzten,  welche  gemäss  §  9  auch 
auf  ihre  Dienstpflicht  zu  beeiden  sind,  alle  für  das  Dienstverhältnis  zur  Gemeinde  charakteristi- 
schen Momente  als:  Anstellung  und  Besoldung  durch  die  Gemeinde,  Verwendung  in  Gemeinde- 
angelegenheiten, Unterordnung  unter  den  Gemeindevorstand  in  dienstlicher  und  disciplinärer  B«- 
ziehung]  zutreffen,  und  dass  dieselben  sonach  gemäss  der  §§  28  und  51  der  Gemeindeordnnsg 
vom  13.  März  1889,  L.  G.  Bl.  Nr.  24,  als  Gemeindebeamte  anzusehen  und  zu  behandeln  sind. 
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Da  nun  die  Beamten  der  Gemeinden  nach  §  10,  Absatz  2  der  Gemeindewahlordnüng,  so« 
lange  sie  sich  im  Dienste  befinden,  in  den  Gemeinderath  nicht  gewfihlt  werden  dürfen,  so  hat 
das  Ministerinm  des  Innern  mit  Recht  dem  Beschwerdeführer  in  der  angefochtenen  Entscheidung 
die  Wählbarkeit  abgesprochen,  weshalb  die  Beschwerde  als  unbegründet  abgewiesen  werden  musste. 


Ueber  die  Errichtung,  beziehnngsweise  Verlegiing  von  ApothekBu.*) 

Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  17.  Februar  1902,  Z.  824. 

Der  Yerwaltungsgerichtshof  hat  die  Beschwerde-  des  Apothekers  G.  G.  in  Cz.  gegen  die 
Entscheidung  des  Ministeriums  des  Innern  vom  12.  October  1901,  Z.  38709,  betreffend  die 
Errichtung  einer  neuen  und  Verlegung;  des  Standortes  einer  bestehenden  Apotheke,  naeh  §§  3d 
und  21  des  Gesetzes  vom  22.  October  1875,  B.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876,  ohne  weiteres  Ver- 
fahren zurückgewiesen,  weil  die  Administrativbehörden  sowohl  bei  der  Errichtung  einer  neuen, 
als  auch  der  Verlegung  des  Standortes  einer  bestehenden  Apotheke,  bei  dem  Mangel  ein- 
sehrSnkender  gesetzlicher  Bestimmungen,  nach  freiem  Ermessen  vorzugehen  berechtigt  sind,  daher 
die  Zuständigkeit  des  Verwaltungsgerichtshofes  ausgesehloesen  war. 


]>eii  Aerztekammem  steht  in  Angelegenheit  der  Verpflichinngen  der  Gemeindeftrzte  ein  Be- 

Bchwerderecht  nicht  zn. 

Erkenntnis  des  k.  k.  Verwaltungsgerichtshofes  vom  1.  April  1902,  Z.  2695. 

Der  Verwaltungsgerichtshof  hat  die  Beschwerde  einer  Aerztekammer  gegen  die  Ent- 
scheidung des  Ministeriums  des  Innern  vom  31.  December  1901,  Z.  9720,  betreffend  die  Ver- 
pflichtung der  Gemeindesanitätsorgane  zur  unentgeltlichen  Vornahme  der  Revaccination  der 
Schulkinder,  nach  §§  2  und  21  des  Gesetzes  vom  22.  October  1875,  B.  G.  BL  Nr.  36  ex  1876, 
ohne  weiteres  Verfahren  zurückgewiesen,  weil  es  sich  im  vorliegenden  Falle  nicht  um  eine  An- 
gelegenheit, welche  die  gemeinsamen  Interessen  des  ärztlichen  Standes  betrifft,  sondern  nur  viel- 
mehr um  eine  Angelegenheit  handelt,  welche  lediglich  das  Interesse  der  Gemeinde-  und  Districts- 
ärzte  (in  Mähren)  in  materieller  Bichtung  zu  berühren  geeignet  ist,  weil  sonach  der  Aerzte- 
kammer gemäss  §  3  des  Gesetzes  vom  22.  December  1891,  R.  G.  Bl.  Nr.  6  ez  1892,  eine 
Ingerenz,  beziehungsweise  die  Legitimation  zur  Besehwerdeführung  in  dieser  Sache  nicht  zu- 
gestanden werden  kann,  und  es  vielmehr  den  einzelnen  betroffenen  Aerzten  überlassen  bleiben 
muss,  falls  concretenfftlls  ein  bezüglicher  Anspruch  derselben  abgewiesen  wird,  im  gesetzlich 
vorgeschriebenen  Wege  Abhilfe  zu  suchen. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landee-Sanitätsräthe. 

Niederi^sterreich.    In  der  am  2.  Juni  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  wurden  folgende  Referate 
erstattet: 

1.  üeber  das  Project  eines  Zubaues    zur    Prosectur    in   einer  Wiener  k.  k.  Kranken- 
anstalt. 

2.  üeber  den  Vorschlag  der  zahnärztlichen  Vereine  in  Wien,  betreffs  Einführung  unent- 
geltlicher zahnärztlicher  Ordinationen  für  unbemittelte  Volksschüler. 

3.  Ueber   ein    Ansuchen    um  Bewilligung   zur   Errichtung    und    zum  Betriebe   eines   In- 
stitutes für  Dampfbehandlung  in  Wien. 

In  der  am  23.  Juni  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  wurden  folgende  Referate  erstattet: 

1.  Ueber  eine  in    einer  Gemeinde    Niederösterreichs    neu   zu    errichtende    öffentliche 
Apotheke. 

2.  Ueber    ein    Ansuchen    um   Bewilligung    zur    Errichtung    eines    Columbariums    in 
einer  Gemeinde  Niederösterreichs. 

*)  Siehe  auch  S.  187  d.  BI. 
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3.  üeber  ein  Ansuchen  um  Bewilligung  zur  Errichtung  und  zum  Betriebe  eines  I  n  s  t  i  t  utci 
für  elektromagnetische  Therapie  behufs  ambulatorischer  Behandlung  Nerven] 
in  Wien. 

4.  Ueber  ein  Ansuchen  um  Bewilligung  cum  Betriebe  eines  käuflich    erworbenen    San; 
t  o  r  i  u  m  s  in  Wien. 

5.  Ueber  den  Besetzungsvorschlag  für  die  erledigte  Oberbezirksarstes-  besiehi 
weise  Sanitfttsconcipistenstelle  in  Niederösterreich  und  endlieh 

6.  fiber  den  Besetzungsvorschlag  für  eine  polizeiärstliche  Stelle  in 


OberOsterreieh.    In  der  Sitzung  am  2.  Mai  1902  wurde  über  die  Frage  der  Errichtang 
zweiten  Apotheke  in  Urfahr  berathen,  beziehungsweise  ein  Gutachten  erstattet. 

In  der  Sitzung  vom  5.  Mai  1902  wurde  über  Zubauten  im  Sanatorium  in  L&rchenan  (1 
Linz),    in  der  Sitzung  vom  9.  Mai  Über  den  Entwurf  des  Statutes    für    das    neue  Kranke 
in  ELirehdorf  und  in  der  Sitzung  vom  20.  Juni  über  das  Project  eines  Spitalbaues  berathen. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Yerliäitnisse  und  Verfügungen  im  Auslaulte« 


stand   der  Pest    und  Maaasnabmen  gegen  dieselbe.    Bulgarien.    Mit    Verordnung 

fürstlichen  Ministeriums  vom  18.  (31.  Juni)  I.  J.,  Nr.  225,  wurden  aus  Anlass  des  Auftretens  der 
Pest  folgende  Maassnahmen  getroffen: 

1.  Beisende,  welche  aus  Constantinopel  über  Burgas  und  Vama  zur  See  und  Über  Hebfin 
tschevo   zu  Land    eintreffen,    werden    in  Bulgarien    erst   nach    einer    strengen    ärztlichen  Visits 
und  uaeh  Desinfection  ihres  Gepäckes  und  ihrer  Effecten  zugelassen.  Zu  diesem  Zwecke  köi 
dieselben  im  Quarantainelazarethe  einen  oder,  wenn  nöthig,  mehrere  Tage  zurückbehalten  werdes;, 
bis  die  Desinfection  und  die  ärztliche  Visite  beendet  ist. 

2.  Nach  dem  Verlassen  der  Quarantaine  werden  diese  Beisenden  einer  zehntägigen  üeber» 
wachung  ihres  Gesundheitszustandes  in  ihrem  Aufenthaltsorte  unterzogen. 

3.  Die  aus  der  Türkei  eintreffenden  Eisenbahnzüge,  einschliesslich  der  Orientezpresssügs 
haben  in^  der  Quarantainestation  in  Hebibtschevo  anzuhalten  und  jene  Beisenden,  welche  ia 
Bulgarien  sieh  aufhatten  wollen,  sowie  deren  Gepäck  abzusetzen. 

4.  Für  die  aus  Constantinopel  eintreffenden  Schiffe  sind  nur  die  Häfen  von  Burgaa  und 
Varna  geöffnet,  woselbst  ihnen  libera  pratica.für  die  bulgarischen  Häfen  des  Schwarxen  Meersi 
gewährt  wird. 

5.  Die  Einfuhr  folgender  Gegenstände  und  Waaren  ist  verboten:  Schmutzige  Wäsche, 
getragene  Kleider,  Bettdecken,  Leintücher,  sowie  alle  Gegenstände,  welche  bereits  benutzt  worden 
und  als  Ware  eingeführt  werden;  Hadern,  auch  wenn  sie  gepresst  sind  und  in  Ballen  als 
Ware  befördert  werden;  alte  Säcke,  Teppiche  und  Stickereien,  frische  thierische  Bohprodncts, 
wie  Knochen,  Hufe,  Blasen  und  Därme,  wenn  sie  nicht  getrocknet  und  nicht  gesalzen  sind, 
Haare,  rohe  nichtgegerbte  Häute  etc. 

Gross' Britannien.  Laut  amtlicher  Mittheilung  betraf  der  inGravesend  beobachtete  tddtliehe 
Pestfall  einen  Mann,  welcher  am  18.  Juni  mit  dem  Dampfer  „City  of  Perth"  aus  Dünkirches 
in  krankem  Zustande  angekommen  war.  Das  Schiff  wurde  nach  seiner  Einfahrt  in  die  Themse 
bei  Gravesend  verankert,  und  der  Kranke  in  das  Hafenlazareth  nach  Den  ton  überfuhrt,  woselbst 
er  ziemlich  plötzlich  an  Herzlähmung  starb.  Bei  der  bakteriologischen  Untersuchung  wurdes 
Pestbaciilen  nachgewiesen.  Das  Schiff  ist  einer  gründlichen  Desinfection  unterzogen  worden.  — 
Auf  dem  genannten  Dampfer,  welcher  am  1.  Mai  Calcutta  verlassen  hatte  und  über  Colombo, 
Suez,  Port  Said,  Malta  und  Dünkirchen  nach  England  gefahren  war,  waren  bereits  während 
der  Fahrt  von  Malta  nach  Dünkirchen  zwei  Pestfälle  vorgekommen;  der  erste  Fall  betraf  den 
Steward,  welcher  am  5.  Juni,  der  zweite  einen  indischen  Eingeborenen,  der  am  7.  Jani 
erkrankte;  beide  starben  am  11.  Juni ;  deren  Leichen  wurden  in  Dünkirchen,  woselbst  der  Dampfer 
am  10.  Juni  eingetroffen  war,  ans  Land  gebracht  und  verbrannt.  Ein  dritter  Krankheitsfall 
trat  am  13.  Juni,  als  sich  das  Schiff  noch  im  Hafen  von  Dünkirchen  befand,  auf. 

Italien.  Mit  Seesanitätsverordnung  vom  1.  Juli,  Nr.  360,  wurden  die  Häfen  des  Bosporus 
für  pestverseucht  erklärt,  und  wurde  angeordnet,   dass  auf  Herkünfte  aus  diesen  Häfen  die  Be- 


^r» 
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mungen  der  Seesanitätsverordnung  von  23.  Februar  1.  J.  Nr.  5  (S.  176  d.  BI.)  Anwendung 
jRi  finden  haben. 

?  Aaf  dem  aus  Buenos  Ajres  über  Montevideo  und  Las  Palmas  am  23.  Juni  in   Qenua 

■ingetroffenen  Dampfer  „Dnea  di  Galliera^  sind  zwei  pestverdächtige  Krankheitsfälle  beobachtet 
porden.  Der  Dampfer  ist  am  25.  Juni  nach  der  Sanitätsstation  Asinara  (Sardinien)  abgegangen. 

Rumänien.  Gegenüber  Herkttnfcen  aus  Constantinopel  wurde  eine  lOtägige  Quarantaine 
.verfögt. 

TSrlsH,  Von  den  aus  Constantinopel  gemeldeten  4  Pest  fällen  (S.  BSl)  ist  die  8  jährige 
SFochter  des  griechischen  Koches  am  30.  Juni  und  deren  15  jähriger  Bruder  am  2.  Juli  gestorben. 
^.  Ueber  Beschluss  des    obersten  Sanitätsconseils    sind  alle  Maassnahmen,    welche  gegenüber 

Wen  aas  Constantinopel  Abreisenden  getro£fen  worden  waren,  am  9.  Juli  ausser  Kraft  gesetzt 
'worden,  da  daselbst  seit  10  Tsgen  kein  weiterer  Pestfall  vorgekommen  ist.  Von  Constantinopel 
"-abgehende  Schiffe  erhalten  wieder  reine  Patente. 

Der  oberste  Sanitätsconseil  beschloss  in  Hinkunft  nachbezeichnete  Waren,  welche  aus 
fernem  pestverseuchten  Hafen  stammen,  im  ottomanischen  Reiche  nicht  zuzulassen: 

1.  Leibwäsche,  getragene  Kleider  und  Gebrauchsgegenstände;  gebrauchtes  Bettzeug, 
^ake  Einrichtungsgegenstände;  von  Soldaten  oder  Matrosen  zurückgelassene  und  in  deren 
Heimat  gesendete  Pakete. 

Ausgenommen  sind  hievon  Gebranchseffecten  (Leibwäsche  und  Kleider),  welche  die 
[Beisenden  als  Gepäck  mit  sich  führen.  Diese  unterliegen  des  Desinfection  im  Dsmpfsppsrate. 

2.  Lumpen  und  Hadern  ohne  Bücksicht,  ob  dieselben  hydraulisch  gepresst  und  als  Waren 
in  Ballen  befördert  werden. 

3.  Gebrauchte  Säcke,  gebrauchte  Binsenkörbe  und  Matten,  mit  Wolle  oder  Haaren  ver- 
aehene  Felle,  welche  als  Teppiche  und  Matratzen  verwendet  werden,  gebrauchte  Stickereien. 

4.  Rohe,  chemisch  nicht  behandelte  Thierhäute,  frische  thierische  Abfälle  wie  Hufe, 
Klauen,  Haare,  femer  rohe  Seide  und  Wolle. 

5.  Menschenhaare. 

6.  Postpakete,  welche  die  oben  bezeichneten  Gegenstände  oder  Muster  derselben  enthalten. 

7.  Alle  Waren,  welche  in  solchen  verbotenen  Materialien  verpackt  und  mit  denselben 
vermengt  sind. 

Immerhin  werden  Hadern  oder  altes  Papier,  die  zur  Verpackung  von  Glaswaren,  Por- 
eellan-  und  Fayence-Gegenständen  im  Innern  von  Kisten  verwendet  wurden,  durch  die  Sanitäts- 
organe  verbrannt  und  durch  Watte  oder  neues  Papier  ersetzt,  um  die  genannten  Artikel  an- 
nehmbar zu  machen. 

Diese  Bestimmungen  treten  vom  1.  (14.)  August  1902  in  Kraft. 

Aegypten.  (S.  331.)  In  Aegypten  wurden  in  der  Woche  vom  26.  Juni  bis  2.  Juli  1.  J.  15  Er- 
krankungen (und  8  Todesfälle)  an  Pest  beobachtet,  und  zwar  in  Alezandrien  7  (3),  in 
Tnkh  8  (5).  In  Port  Said  ist  nach  einer  Mittheilung  vom  5.  Juli  gleichfalls  ein  Pestfall 
vorgekommen. 

BritUchrlndim.  (S.  332.)  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  4.  bis  10.  Juni  98  Er- 
krankungen und  103  Todebfäile  ausgewiesen  worden;  in  Calcutta  wurden  in  der  Woche  vom 
1.  bis  7.  Juni  90  und  in  Kurachee  in  der  Woche  vom  31.  Mai  bis  6.  Juni  69  Todesfälle 
an  Pest  verzeichnet. 

Hongkong.  (S.  297.)  Im  Monate  Mai  sind  in  der  Colonie  140  Personen  an  Pest  erkrankt 
und  125  gestorben. 

China,  In  C  an  ton  (S.  188  d.  Bl.)  herrscht  ununterbrochen  die  Pest.  Auch  im  chine- 
sischen Vertragshafen  von  Pakhoi  ist  die  Krankheit  in  heftiger  Weise  aufgetreten. 

Maicao,  (Siehe  Jahrg.  1901,  S.  468).  In  Macao  herrscht  die  Pest. 

AusircHien,  Neusüdwales.  In  Sydney  (S.  311)  wurden  in  der  Woche  vom  4.  bis  10.  Mai 
8  Erkrankungen  und  2  Todesfälle  und  in  der  folgenden,  am  17.  Mai  abgelaufenen  Woche 
6  Erkrankungen  und  4  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet. 

Queensland.  (S.  320.)  In  der  Woche  vom  11.  bis  17.  Mai  wurden  3  Erkrankungen  und 
1  Todesfall  (in  Brisbane)  beobachtet.  In  der  folgenden  Woche  vom  18.  bis  24.  Mai  ist  kein 
weiterer  Pestfall  Torgekommen. 
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Cholera.  Hongkong.  (S.  298.)  An  dieser  Krankheit  sind  im  Mon 
141   Personen  erkrankt  und   127  geBtorben. 

China.  Macao.   la   Canton   und   inMscau  dauert  die  Cboleraepid 

Blattern.  JUdUn.  In  Palermo  (S.  298)  Bind  im  Monate  Jan 
7  TodeBffille  an  Blattern  veneichnet  worden. 

Hongkong.  (S.  298.)  Im  Monate  Mai  wurden  in  dar  Colonie  6  Erk 
nile  an   Blatter 


Bratüien.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  289)  starben  im  Mona 
Blattern. 

Gelbfieber.  Beriberi.  Brasilien  (S.  288).  In  Rio  deJaneiro 
152  TodeafAlie  an   Gelbfieber  und   lö  Todesfälle  an  Beriberl  ausgewiese: 

Schlafkrankheit  der  Neger.  Aus  Uganda  (Afrika)  wird  der 
der  Schlafkrankbeit  unter  den  WiuogO'Negern  gemeldet.  In  einem  eil 
Bind  Qber  7000  Menschen  dieser  Krankheit  EUm  Opfer  gefallen.  Im  Bl 
daa  massenhafte  Vorkommen  von  Filaria-Embrjonen  nachgewiesen. 


Vernischte  Nachrichten. 

Aseptisch^  Impftecbnik.  Von  der  in  Kr.  46  u.  47  des  Jahrgan 
erschienenen  Publicaüon  des  Impfdirectors  Dr.  Paul:  „Uebar  den  ge 
aseptischen  Impftecbnik"  wnrde  in  Fiolge  mehrfacher  Anfragen  und  B 
tischer  Behörden  verschiedener  Kronläuder  eine  Separat  ansgabe  ve 
Exemplare  derselben  gefceo  Einsendung  von  10  h  per  Stück  in  Briefm 
Direction  ddr  k.  k.  Impfstoffgewianungsanstalt  in  Wien  belogen  werden 

Meo  genehmigte  FrivatheUanstalten.  Steiermark.  1.  Privat 
nitshShe".  Diese  im  Jahre  1901  mit  Genehmigung  der  k.  k.  Stattha 
OenoBsen Schaft  errichtete  Anstatt  ist  in  einem  ausgedehnten,  aus  Wald 
den  Grundcomplexe  in  der  Gemeinde  Wölbung,  Bezirk  Umgebung'G 
gelegen  und  besteht  aus  drei  grösseren  GebSuden,  dem  Curbanse,  de 
VerwaltangBgebände,  welche  unter  einander  durch  eine  gedeckte  und 
abschl  lese  bare  Wandelbahn  verbanden  sind,  ferner  aus  einem  Maschii 
anderen  fQr  den  Betrieb  der  Anstalt  und  die  BevirCh Schaffung  des  i 
Grundbesittea  dienenden  Baulichkeiten.  Die  Anstalt  ist  mit  allen  mod 
Hydro-  und  Elektrotherapie,  Fangobehandlung,  Massage  etc.  eingeri 
Seh  wei  zer  ho  P,  Familienheim  fUr  Nervenkranke  und  Reconvalescen 
meinde  Eggenberg  bei  Grat,  der  Frau  Dorothea  v.  Scarpatatti  lu 

Böhmen.  1.  Heisel  u  f  t  cu  r  ans  t  al  t  des  Dr.  Richard 
2.  Kaltwasserheilanstalt  des  Wundarttes  Franz  Eohont 
Scbültenbofen. 

M  S  h  r  e  n.  Anstalt  für  Wasser-  und  Inhalationscuren,  Medicinal 
des  Dr.  WeDEsl  S  e  i  d  1  in  Mfihriseh  Ostrau. 

Stand    der   Blattern    und    des  Flecktyphna.  Nach  den  in  der  Zei 

beim  Ministerium   des  Innera  eingetrofienen  Anzeigen   wurden  neuerdings 
Blatteraerkr ankungen  in  Kiederösterreich  im  politischen  B 
(wahrscheinliche  PravenieoE:  Nizza). 

FleektjphuBerkrankungen  in  Galiiien  in  den  politischen 
DrohohjCE  1;  Kahisz:  Sloboda  rownianska  1;  Kamionka:  Horpin 
goäcincowe  ),  Podüski  2;  Nadworna:  Nsdworna  1;  Peczeniiyn:  B 
hajce:  Burkanow  3;  Wadowice:  Targanica  1;  Tlumacz:  Delawa  8, 
Krasnosielce  2,  Skwariawa  3. 

Vinnlwsnllcliar  BtdHMii:  Ludwig  Wemer.  Varl^  lon  AUredUdlderlD  Wi«n.  Dniet  rai 
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Tubercolose.  —  Aus  den  Verbandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe.  —  Mittbeilungen  über  sanitäre 
Verhaltnisse   und  Verfügungen    im  Auslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Yerhandlnngeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratlies. 

Zu  Beginn  der  am  19.  Juli  1902  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitäts- 
rathes  machte  der  Vorsitzende  O.  S.  R.  Hofrath    Dr.  Ritter  v.  Vogl   Mittheilungen 
über  einige  geschäftliche  Angelegenheiten,    worauf  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  Kusj?"  '  ' 
ttber  neue  Vorkommnisse  in  Betreff  der  im  Auslande  bestehenden  Pest,  Cholera 
und  anderer  Epidemien  berichtete. 

Nach  stattgefundener  Berathung  über  die  wünschenswerthe  Theilnahme  an 
einigen  bevorstehenden  Congressen  und  wissenschaftlichen  Versammlunge n, 
insbesondere  jener  deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Karlsbad  wurde  nach- 
stehende Tagesordnung  erledigt: 

Begutachtung  der  Zulässigkeit  des  Vertriebes  fabriksmässig  erzeugter  Arznei- 
mittel in  Tablettenform.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  V o g  1 
Namens  des  pharmaceutischen  Specialcomit^s.) 

Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Zulässigkeit  des  Vertriebes  einiger  kosme- 
tischer Präparate,  sowie  über  die  Grundsätze,  welche  hinsichtlich  der  Her- 
stellung und  des  Vertriebes  kosmetischer  und^  diätetischerMittel  auf  Grund 
der  Bestimmungen  des  Lebensmittelgesetzes  in  sanitärer  Hinsicht  festzustellen  wären. 
(Referent:  O.  S.  R  Generalstabsarzt  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

Besetzungsvorschlag  für  je  eine  erledigte  Oberbezirksarztesstelle  im 
Stande  der  Idf.  Sanitätsbeamten  in  Mähren  und  Niederösterreich.  (Referent:  a.  o. 
Mitglied  des  Obersten  Sanitätsrathes  Ministerialrath  Dr.  Daimer.) 

Gutachten  über  die  Zulässigkeit  der  Ableitung  der  Fabriksabwässer  einer  Ve  r- 
z  inner  ei  und  Verzinkerei  in  ein  Bacbgerinne.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath 
Prof.  Dr.  Ludwig.) 

Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Eignung  eines  Privatlaboratoriums,  sowie 
eines  in  der  Prosectur  eines  öffentlichen  Krankenhauses  befindlichen  Laboratoriums 
zu  bakteriologischen  Untersuchungen.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof. 
Dr.  Weich  sei  bäum.) 
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LeosBerung  über  die  Eignung  bestimmter  Wand  tafeln  Aber  die 
lenschen  zum  Unterrichtsgebrauche  an  Lebrerbildangaanstxlteii 

{Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Weichsalbau  m.) 
schlag  f(tr  die  neusyatcmisirte  Stelle   eines  Frosectors  im 
ren  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten.  (Referent:  O.  S.  JC.  Hofrath 
I  e  1  b  a  n  m.) 
3r  die  ZulSssigkeit  eines   magnetischen   HeiWerf ahreni. 

Hofrath  Prof.  Dr.  Exner.) 

der  Sitzung  wurde  ein  Comit^  zur  Vorberatbung- über  die  Gmnd- 
-sanitätsrathe  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Jak  seh  angeregten  Entwurfes 
;  e  s  e  t  z  e  s  gewählt. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 
Hinistei^räsidenten 

Hinisteriums    des 
FnU  1902,  Z.  29949 


ihea  LaDdeichefe, 


krsDken  MeDschen  auf 
D  Rrsakheiten  erheiacht 
icillen  verursachte  Tuber- 

ausserordeutlichen  Ver- 
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irle     des    Eeligionefondes, 

esTeribeidigungs- 
ug  auf  Kasernen  Wesen. 


welche    einerseits     verhiilbar,      snderBeits     in 
eineu  gewissen  Stadium  heilbar  ist. 

Aus  dieser  Erkenutnis  erwSchst  fBr  die 
staatliche  SanitfitsTerwaltuog  die  Aufgabe,  jene 
Uaassnahmen  zu  ergreifen,  welche  geeignet  sind, 
der  Entstehung  and  Weiterverbreitang  dieser 
Krankheit  vorzubeugen. 

Indem  die  staatliche  SanitKtsverwaltnof 
dahin  sbsJelende  Anordnungen  trifft,  ist  ms 
sich  dessen  voll  bewosst,  doss  durch  die  yoa 
ihr  erlassenen  obligatorischen  Voraebriftan,  I 
deren  Umfang  nur  ein  begrenzter  sein  katiD, 
das  sngestrebte  Ziel  nicht  erreicht  werden  kann, 
wenn  dieselben  nicht  durch  anderweitige  zweek- 
m&ssige  Vorkehrungen  und  Verhitltangsmaass- 
nahmen,  deren  Beobachtung  die  staatliebe 
Sanitfita Verwaltung  lediglich  dringend  sn  em- 
pfehlen vermag,  ergllnst  werden. 

Die  Saoiläts Verwaltung  ist  demnach  bei 
Bekämpfung  der  Tuberculose  ebensowohl  auf 
die  pflichtmässige  eifrige  Unterstütznng  der 
unterstehenden  Organe,  als  auf  die  bereitwillig« 
verstSudnis volle  Mitwirkung  der  verschiedeneD 
Behörden,  Verwaltungen,  Corporationen,  d«s 
einsichtsvollen  The  lies  der  Bevölkerung,  ins- 
besondere   aber   auf   die  einige  Unterstütiiuig: 


ille 


!  Prai 


ausübe 


angewiesen. 

Von  diesen  Gesichtspunkten  ausgebend, 
gebe  ich  nach  den  Antrügen  dea  Obenles 
Sanitatsrathee  die  nacbstebeuden  AnordnuDges 
bekannt,  welche  einerseits  die  Richtungen  ts- 
deuten,  in  denen  sich  fortan  die  anf  die  Be- 
kämpfung der  Tuberculose  ab  sielende  Thltigk«! 
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der  politischen  Behörden  und  ihrer  Sanitäts- 
organe snj  bewegen  haben  wird,  anderseits 
die  Yorkehrangen  und  Verhaltungsmaassnahmen 
bezeichnen,  welche  den  znr  Mit wirknng  berufenen 
Faetoren  von  der  staatlichen  Sanitätsverwaltang 
vai  Durebf&hrung  und  Beachtung  dringend 
empfohlen  werden  müssen. 

In  Anbetracht  der  unverkennbaren  Bedeu- 
tung dieser  Angelegenheit  für  das  Gesundheits- 
wohl  des  Einzelnen,  sowie  ganzer  Familien, 
desgleichen  für  das  wirthschaftliche  Gedeihen 
der  gesammten  staatlichen  Gesellschaft  beehre 
ich  ndcb,  Hochdenselben  nachdrücklich  zu  er- 
suchen, diesem  Gegenstande  Ihre  besondere 
inhaltende  Aufmerksamkeit  und  regste  Fürsor«^e 
zuzuwenden.  Hochdieselben  wollen  einerseits 
dafür  Sorge  tragen,  dass  die  auf  Grund  der 
nachstehenden  Anordnungen  an  die  politischen 
Behörden  zu  erlassenden  Weisungen  auf  das 
Pünktlichste  befolgt  werden,  anderseits  aber 
mit  allem  Eifer  dahin  wirken,  dass  die  an 
der  wirksamen  Handhabung  der  allgemein 
giltigen  Vorkehrungen  zur  Bekämpfung  der 
Taberculose  mitbetheiligten  Faetoren  in  rich- 
tiger Erkenntnis  der  ihnen  hiebei  zufallenden 
wichtigen  Aufgabe,  den  Bestrebungen  der  staat- 
liehen Sanitätsverwaltung  jene  werkthfttige 
Unterstützung  angedeihen  lassen,  ohne-  welche 
ein  voller  Erfolg  nicht  erreichbar  ist. 

* 

Allgemeine     Vorschriften     zur     Be- 
kämpfung der  Taberculose. 

Einleitung. 

Nach  den  als  feststehend  anerkannten  Er- 
gebnissen der  wissenschaftlichen  Forschung  ist 
die  Taberculose  eine  Infectionskrankheit,  welche 
bei  hiefür  bestehender  Empfänglichkeit  durch 
in  den  Körper  eingedrungene  Tuberkelbacillen 
verursacht  wird.  Sie  kann  durch  entsprechende 
Vorsicht  oft  verbatet,  sowie  bei  Anwendung 
geeigneter  Behandlung  und  richtiger  Pflege 
unter  bestimmten  Voraussetzungen  geheilt 
werden. 

Die  Ansteckung  erfolgt  in  den  meisten 
Fällen  durch  die  Luftwege  in  der  Weise, 
dass  die  an  zerstäubten  Theilchen  des  frischen 
oder  eingetrockneten  Auswurfes  Tuberkel  kranker 


I  haftenden  Bacillen  eingeathmet  werden,  fernei^ 
dadurch,  dass  Tuberkelkeime  enthaltender 
Schmutz  in  verletzte  Hautstellen  gelangt, 
oder  von  tuberculösen  Thieren  stammende 
Nahrungsmittel  (Milch,  Fleisch),  welche  Tu- 
berkelbacillen enthalten  könnten,  in  unge- 
kochtem Zustande  genossen  werden. 

Während  die  letztbezeichnete  Gefahr  der 
Infection  mit  Tuberkelbacillen  durch  die  den 
Gemeinden  obliegende  strenge  Handhabung 
derVieh-  und  Fleischbeschau,  sowie 
der  Lebensmittelpolizei  abgewehrt, 
und  diese  Abwehr  durch  Vermeidung  des  Ge- 
nusses von  Fleisch  und  Milch  un verlässlicher 
Herkunft  in  ungekochtem  Zustande  ver- 
stärkt werden  kann,  ist  die  Verhütung  der 
Verbreitung  der  Tuberculose  durch  das  tuberkel' 
keimhältige  Hustensecret  der  Tuberculosen  und 
die  am  Aufenthaltsorte  derselben  sich  sammeln- 
den tuberkelkeimhältigen  Verunreinigungen, 
welche  in  den  Staub  übergehen,  mit  öffent- 
lichen Maassnahmen  nur  zum  Theile  erreichbar. 
Solchen  Massnahmen  wird  zwar  der  Erfolg 
Überall  gesichert  werden  können,  wo  öffent- 
liche oder  der  behördlichen  Ueberwachung 
zugängliche  Locale,  in  denen  sich  Tuberculose 
aufhalten,  in  Betracht  kommen;  hingegen  wird 
die  Durchführung  der  betreffenden  sanitäts- 
polizeilichen Maassregeln  grossen  Schwierigkeiten 
begegnen,  wenn  es  sich  um  Privatunterkünfte 
und  Familienwohnungen  handelt,  in  denen 
Tuberculose  von  gesunden  Personen  gepflegt 
werden  oder  mit  solchen  in  intimer  Berührung 
leben .  Diese  Wohnungsgenossen  der  Tuberculösen , 
insbesondere  Kinder,  welche  im  Staube  der 
Wohn-  und  Krankenstube  von  Tuberculosen 
spielen,  sind  der  Ansteckungsgefahr  in  erhöhtem 
Maasse  ausgesetzt. 

Diese  zu  verhüten  wird  umso  schwieriger, 
je  beschränkter  die  Wohnräume,  je  kärglicher 
die  materiellen  Hilfsmittel  der  Familie,  je 
geringer  die  Einsicht  der  Wohnungsgenossen 
ist,  welche  sich  der  nothwendigen  Vorsichts- 
maassregeln  befleissen  sollen. 

Unter  derlei  Verhältnissen  der  Privat- 
krankenpflege vermag  vor  Allem  der  Arzt 
mit  dem  Gewichte  seiner  Autorität  und  durch 
unermüdliche  Einflussnahme  auf  den  Kranken 
und  seine  Umgebung  die  im  öffentlichen  Inter- 
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Dioae  and  alle  mit  tnbercnlSaea 
Infectionaatoffen  ver  un  r  ei  d  i  g  te« 
Oebranchegegenstlnde  sind,  inaoftTM 
sie  nicht,  wie  a.  B.  Verbands  toSia,  wega; 
Werthloaigkeit  sofort  verbrannt  werden  kSnnai, 
bei  Vermtidnng  jeder  Manipulation,  dnvA' 
welche  —  wie  heim  gewaltaameo  EntMtM 
geballter  SchpupftQcher  —  eingetrocknete  Vei^ 
unreinigungen  verstlaben  könnten,  durch  Aue- 
kochen,  eventuell  Deal  nfection  im  Wasser- 
dampfe  oder  mit  chemischen  Desinfee- 
tionsmitteln  fDr  den  weiteren  Gebraut 
unschKdIich  zu  machen. 

Daa  Auskehren  der  R&ame,  in 
denen  aich  ein  Tuberkelkranker  befindet,  hat 
stets  auf  feuchte  Weise  eu    gesehehen. 

Das  Entstauben  von  Staabtaehsra 
durch  Fenster  oder  andere  Oeffnungen  anf 
die  Strasde  ist  allgemein  polizeilieb  in 
verbieten  ;  die  EntatSubung  soll  womSgliefa 
in  einen  iweckmäsaigen  KehriehtbefaSlter  statt- 
finden, und  der  Kehricht  verbrannt 
werden. 

Die     Leih-     und    BettwSache     der  ^ 
Tuberculosen    ist    mittelst    Auakochena  in   \ 
Lauge  oder  godalfisung  oder  Einlagerung    i 
in  kalte  aehnfacb  verdiinnte  Cresolseifee- 
lÖBQng    durch  34  Stunden   vor    dem  Waseh- 
processe  an  deainficiren. 

Im  Falle  des  Abganges  einestubet- 
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zu  unterziehen,  and  ist  die  von  ihm  verlssiene 
Wohnung  vor  neuerlicher  BeoUtsong  an 
Wanden  und  Fussboden  grOndlieh  ea  reinigeo 
und   nach    firztlicher  Anordnung    gleicbfalli  '" 
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Das  Pflegepergonale,  beziehunga- 
eise  die  Angehörigen  des  tubercnlösen  Kranken 
sd  vom  behandelnden  Arzte  mit  genauen 
feisangen  zu  versehen,  wie  sie  den 
ranken  in  sanitätsgemässer  Weise  zu  pflegen 
ad  sich  selbst  vor  Ansteckung  zu  schützen 
iben.  Insbesondere  ist  ihnen  aufzutragen,  dass 
e  sich,  gleich  wie  die  Aerzte,  nach  einer 
vaigen  Yemnreinigung  der  Hftnde  oder  anderer 
loner  Körpertheile  oder  der  Bekleidung  durch 
ibercalCse  Ausscheidungen  mit  einer  geeigneten 
esinfectionsflüssigkeit  reinigen,  während  der 
jostenanftUe  der  Patienten  nicht  überflüssiger 
Teise  den  Körper  in  den  Bereich  der  ver- 
irohten  Schleimbläschen  bringen  oder  sich 
>r  deren  Einathmung  durch  Bedecken  von 
nnd  und  Nase  schützen  und  sieh  der  grössten 
srsQnlichen  Reinlichkeit  befleissen. 

Um  bei  der  Bekämpfung  der  Tuberculose 
iikliche  Erfolge  zu  erzielen,  ist  es  noth wendig, 
US  alle  betheiligten  Personen, 
ranke  und  Gesunde,  in  strengster 
eibstdiseiplin  die  Anordnungen  des 
iztes  befolgen,  beziehungsweise  deren  Be- 
Ignog  selbst  überwachen.  Es  ist  nothwendig, 
iss  Jedermann  die  Ueberzeugung  erlange, 
188  ein  auf  den  Boden  entleertes  Sputum  eines 
aberculöeen  eine  Gefahr  für  ihn  selbst  enthalte, 
ad  dass  er  demgemäss  ein  Interesse  und 
rentaell  die  Pflicht  habe,  derartiges  hintan- 
ibalten.  Jedermann  muss  aber  auch  darauf 
shten,  dass  er  nicht  selbst  anderen  ein 
ihlechtes  Beispiel  gebe,  und  sich  daher  des 
puckens  auf  den  Boden  enthalten. 
Jiderseits  muss  der  Tuberculose  erinnert 
werden,  dass  er  vermeiden  müsse,  durch  sorg- 
>8e8  Ansspucken  eine  Gefahr  für  die  Anderen 
a  sein  und  er  wird  es  vermeiden,  sobald  man 
im  aufmerksam  gemacht  haben  wird,  dass  die 
nten  Opfer  seiner  Unachtsamkeit  die  Mitglieder 
einer  Familie  und  die  Personen  seiner  un- 
uttolharen  Umgebung  sein  könnten. 

Da  es  evident  ist,  dass  die  verbreitete 
^«wohuheit  des  Ausspuckens  auf  den 
Boden  eine  ebenso  widerwärtige,  als 
liegen  der  grossen  Zahl  der  in  der  Gesellschaft 
lebenden  Tuberculosen,  gefährliche  Un- 
^Ute  ist,  muss  derselben  unablässig  mit  allen 
Mitteln  entgegengewirkt  werden. 


I  Das    Ausspucken    auf   den   Boden    wirkt 

minder  schädlich  auf  offenen  Strassen  und 
Plätzen,  weil  die  Tuberkelbacillen  unter  dem 
Einflüsse  des  Sonnenlichtes  und  der  Austrocknung 
im  Freien  bald  abgetödtet  werden.  Um  so  ver- 
derblicher ist  dessen  Nachwirkung  in  ge- 
schlossenen, von  Mensehen  zum  Aufenthalte 
genommenen  oder  stark  frequentirten  Räumen. 

Es  ist  daher  dringend  nothwendig,  diese 
üble  Gewohnheit  im  Wege  der  Volks  er- 
Ziehung  sowohl  durch  Geltendmachung  des 
Einflusses  aller  Gesitteten  im 
öffentlichen  Gesellschaftsleben  als  durch  Volks- 
belehrung  und  insbesondere  durch  Unter- 
weisung der  Jugend  in  allen  Lehr-  und 
Erziehungsanstalten,  sowie  durch  Anhaltung 
derselben  zur  Vermeidung  der  bezeichneten 
Unsitte  allgemein  abzustellen. 

Dort,  wo  den  staatlichen  oder  autonomen 
Behörden,  Öffentlichen  Körperschaften  und 
Unternehmungen  eine  unmittelbare  Einwirkung 
auf  die  Bevölkerung  zukommt,  wird  die  Hintan- 
haltung des  bezeichneten  Unfuges  durch 
directe,  unbedingte  Verbote  des 
Ausspuckens  zu  erreichen  sein.  Solche 
Verbote  werden  insbesondere  bezüglich  der 
öffentlichen  Versammlungorte  wie 
z.  B.  Kirchen,  Theater,  Museen,  Gasthäuser, 
Tanz-  und  Vergnügungsiocale  etc.,  dann  bezüg- 
lich der  einer  Aufsicht  oder  Einflussnahme  der 
erwähnten  Behörden  und  Körperschaften  unter- 
stehenden Anstalten  und  Unterneh- 
mungen, wie  z.  B.  Kanzleien,  Schulen, 
Tumsäle,  Spielplätze,  Spitäler,  Sanatorien, 
Irren-,  Siechen-,  Waisen-,  Armenhäuser, 
Krippen,  Kinderasyle  und  dergleichen,  dann 
bezüglich  der  gewerblichen  Betriebs- 
anlagen, insbesondere  der  Fabrikssäle,  ferner 
in  Kasernen ,  Nachtquartieren,  Verpflegsstationen, 
Gefangenhäuser  und  Detentionsanstalten  und 
dergleichen,  endlich  bezüglich  der  öffent- 
lichen Transportmittel  für  den  Per- 
sonenverkehr und  der  dazu  gehörigen  Betriebs- 
räume, wie  z.  B.  der  Wartehallen  auf  Eisen- 
bahnstationen, der  Personenwagen  in  Eisenbahn- 
zügen, der  Passagierräume  auf  Dampfschiffen, 
bezüglich  der  elektrischen  und  Pferdebahnen, 
Postwagen,  Omnibusse,  -Miethwagen  u.  s.  w. 
zu  erlassen  sein    und  ihre  Strafsanction  in  der 
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ig Specieller  Art. 

Diese  allgemeinen  GrundaStze,  deren  G 
tendroachung  allen  Aerzlen  bei  Ai 
flbnnK  Ibrer  privaten  PtrxIb 

sonderen  Pflicht  au  machen  ist,  werden  no' 
besonderen  Verhlltniasen  eine  Speeialisim 
und  PrKcJaining  erfahren  mQssen.  Dies  is 
besondere  der  Fall  hinsicbtlich  der  Heil- 
Pflegeaus  taltBn  jeder  Art,  seien  es  nun  Sffe 
liehe  oder  private. 

I.  Im  HellnnalaKeB. 

In  Kranken-,  Irren-,  QebBr-,  Findel-  n 
Armenan stalten,  SiechenhAnaern  n.  dgl.,  ' 
Pflegebedürftige  in  grosserer  Anuhl  gemdna 
untergebracht  sind,  wird  der  gesonderti 
Pflege  der  Tuberkelkranken 
licht-  und  luftreiehen,  besonders  r*l 
EU  baltendeD,  staubfrei  tu  reinlgeodeD  Rinmei 
der  aorgflütigen  Schulung  dea  fOr  solche  Erenl 
bestellleu  Wartepersonale  a,  der  Desinfseiio 
aller  inficlrten  Gebrauch agegenatBode  und  di 
Unachfidlichmachung  der  tuhercnlosen  Eiaci 
die  peinlichste  Anfmerkanmkeit  zu  widmen,  u 
weiden  alleKranken  und  PfleglioE 
zur  bjgieniachen  S  e  Ibstdiseipüi 
namentlich  in  Bezug  anf  unsehfidlicbe  Beseil 
gung  des  Auswurfes  in  die  ausreichend  b«in 
stellenden  Spuchgeftase   zu   erziehen  aeiB. 

Es  ist  darauf  in  halten,  daaa  alle  zur  Hist- 
anbaltnng  der  Vei  breit  uug  der  TubercnloES 
dienlichen  Maasanahmeo  in  allen  Krankan- 
und  Pftegeanstalten  in  mDite^ 
hafter  Weise  zur  Geltung  gelangen,  so  dtn 
die  Kranken  in  denselben  mit  den  betreSendeD 
Verhaltungsmaaseregeln  vollständig  vertraut 
werden.  Und  die  Spitalskrankenpfleg* 
der  Tubercnlöaen  cum  Vorbilde  der  ri- 
tion  eilen  Privatkraukenpflegc 
dienen  kCnue. 

a.  Im  CnrorMM  DMd  •oaimerfrlaekea. 

Desgleichen  werden  diese  allgemeinen  Vor 
Schriften  in  Ansehung  der  Ciir«rte  md 
Sommerfrischen  als  SammelstlUen  voa 
HeilungS'  und  Erhol ungsbe dürftigen  eine  be- 
sondere VerschfirfuDg  und  Ausgestaltung  fr- 
fahren    müssen,    namentlich    beBÜglieh   solcba 
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)rte,  welche  von   Tubercalösen   cur   Wieder*  |  Arzte  die  gröaste  Aufmerksamkeit  ziusuweQ»f^ 


rUngimg  oder  Besserung  ihrer  Gesundheit  auf- 
l^ncht  werden. 

Insbesondere  ist  unbedingt  nothwendig, 
iifls  mit  der  Curordnnng  oder  in  eigens  zu  ver- 
ftQtbsrenden  Kundmachungen  alle  jene  sanitftren 
rerhaHungsmaassregeln  angeordnet  werden, 
lach  welchen  sich  sowohl  die  Kranken  seihst, 
kis  ihre  Begleitung,  als  auch  ihre  Wohnungs- 
leber und  Wirthe  zum  Zwecke  der  Vermei- 
loog  von  Infeotionsübertragungen  zu  benehmen 
labcD.  Die  Cur  Verwaltungen  und  Curgemeinden 
ttben  alle  jene  sanitären  Vorkehrungen  zu 
reffen,  welche  zur  Beaufsichtigung  und 
Instandhaltung  der  Unterkünfte 
obereulöser  Curgftste  und  zur  eiacten 
Sandhabung  des  Desinf  ections- 
lienstes  erforderlich  sind. 

In  Curorten,  in  welchen  rohe  Milch 
»der  Milc  hpr oduete  als  Curmittel 
rerwendet  werden,  ist  durch  die  zuständige 
lolitisebe  Behörde  eine  strenge  lieber- 
r a e h n n g  sowohl  dieser  Genussmittel 
selbst,  als  auch  der  Stätten  ihrer  Frö- 
re oienz  zu  veranlassen,  damit  die  Verwen- 
hmg  tuberculöser  Thiere  von  der  Milchgewin- 
iQDg  sicher  ausgeschlossen  werde. 

8.  In  WobnireineliisebaftAii  aller  Art. 

Aach  in  Wobiii^enieiiiBcbaDlen  und 
Pflegeanstialteii  jeder  anderen  Art, 

n  welchen  eine  grössere  Anzahl  von  Personen 
m  gemeinsamen  Haushalte  lebt,  wie  in  Yer- 
iorgungsanstalten,  Asylen,  Herbergen,  Arbeits-, 
^Wrections-  und  Gefangenbäusern  etc.,  insbe- 
loudere  aber  in  Instituten  und  C o n- 
rieten  für  jüngere  Personen,  dann  in  geist- 
ichen  und  weltliehen  Gemeinschaften  u.  dgl., 
inrd  eine  sorgfältige  Anpassung  und  Ausge- 
italtUDg  der  obigen  allgemeinen  Vorschriften 
platzxugreifen  haben. 

Insbesondere  dürfen  zur  Pflege  der 
Kinder  in  Krippen  und  Kinderb e> 
vahrans talten  niemals  tubercnlöse 
oder  der  Tuberculose  aueh  nur  verdächtige 
Personen  zugelassen  werden« 

Dem  Auftreten  der  Tuberculose 
in  derlei  Gemeinschaften  wird  von  dem  mit 
der  Besorgung  des  ärztlichen  Dienstes  betrauten 
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den  seiuy  und  ist  derselbe  verpflichtet,  im  Fall^' 
der  Constatirung  eines  derartigen  Erkrankung»?, 
falles  dem  Anstaltsvorstande  sofort  die  An» 
zeige  zu  erstatten  und  die  Mittel  dar« 
zulegen,  welche  geeignet  sind,  die  Heilung  de«  ^ 
Kranken  zu  ermöglichen  und  jede  Gefahr  dar 
Verbreitung  der  Tuberculose  abzuwehren.  Der 
Aufsicht  führendenBehördeist  über  f^* 
derartige  Maassnahmen  die  Anzeige  zu  er-  ; 
statten. 


B.  £mpfehlenswerthe  Maassnahmen. 

Neben  diesen  directen  Maassnahmen  gegei| 
die  Verbreitung  der  Tuberculose  ist  jedoch 
noch  eine  ganze  Reihe  von  Vorkehrungen  auf«^ 
zuzählen,  deren  Durchführung  wegen  der  in* 
directen  Förderung  des  angestrebten  Zweckes 
als  dringend  empfehlenswerth  beseicbnet  werden 
muss,  da  die  beharrliche  Vernachlässigung  derr 
selben  den  günstigen  Erfolg  der  ersteren  Maass* 
nahmen  sogar  in  Frage  zu  stellen  geeignet  ist. 

Eine  wichtige  Rolle  kommt  in  dieser  Hin-r 
sieht  der  Aufklärung  und  Belehrung  der 
weitesten  Bevölkerungsschichten 
über  Entstehung  und  Bekämpfung  der  Tuber« 
culose  und  über  das  hierauf  abzielende  Ver«- 
halten  im  gesunden  Zustande  und  im  Falle  der 
Erkrankung  zu.  Diese  Belehrung  kann  dureh 
populäre  Vorträge  und  Aufsätze 
von  Aerzten  und  anderen  Sachverständigen  und 
Verbreitung  hierauf  abzielender  guter  Volks« 
Schriften  durch  humanitäre  Vereine  sehr 
gefördert  werden. 

Den  an  Tuberculose  Erkrankten  wird  das 
Aufsuchen  einer  Heilanstalt  für 
Tuberculose  oder,  wenn  dies  nicht  mög- 
lich ist,  und  eine  entsprechende,  die  noth wen- 
dige Absonderung  des  Kranken  berücksichtig 
gende  Behandlung  innerhalb  der  Familie  nicht 
platzgreifen  kann,  eines  Spitales  überhaupt 
dringend  zu  empfehlen  sein. 

Tuberculose  Eltern,  welche  kleine 
Kinder  besitzen,  sollen  im  Verkehre  mit 
diesen  die  allergrösste  Vorsicht 
beobachten. 

Tuberculose  Personen  dürfen  ihre  Kinder 
und  Verwandten  nicht  auf  den  Mund  küssen, 
tuberculose  Mütter  ihre  Neugeborenen  womöglich 
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niclitselbst  stillen.  Tabercalöse  Frauen 
dürfen  sam  Ammeudienste  nicht  sa- 
gelassen und  sollen  womöglich  von  der 
Kinderpflege  ferngehalten  werden; 
auch  ist  tuberculösen  Personen  die  Verehe- 
lichung abzurathen,  solange  der  tuber- 
culöse  Process  nicht  zur  Heilung  oder  doch 
zum  Stillstande  gebracht  ist. 

Tuberculöse  oder  zur  Tuberculose  ver- 
anlagte Personen  sollten  durch  verständige 
Einwirkung  von  solchen  Berufs  arten 
abgehalten  werden,  welche  wegen 
ungünstiger  hygienischer  Verhftltnisse,  wie 
Staubbildung,  Arbeit  in  gesperrter 
oder  mit  schädlichen  Dünsten  er- 
füllter Luft,  wegen  anhaltend  sitzender 
und  gebeugter  Körperhaltung,  eine 
Besserung  ihres  Zustandes  zu  verhindern  oder  den- 
selben zu  verschlimmern  geeignet  sind^  oder 
welche  den  Tuberculösen  mit  anderen  Personen 
in  engsten  Verkehr  bringen  oder  sie 
zwingen,  mit  verkäuflichen  Leben s- 
und  Genussmitteln  fortgesetzt  zu  m a n i- 
pul  iren. 

In  den  letztbezeichneten  Beziehungen  ist 
es  von  besonderer  Wichtigkeit,  dass  in  Fa- 
briks-  und  Gewerbebetrieben  der 
sorgfältigen  Beobachtung  der  nothwendigen 
hygienischen  Rücksichten  auf  die 
Gesundheit  der  Arbeitenden,  ins- 
besondere jugendlicher  Personen,  sowohl 
in  Bezug  auf  die  Arbeitslocalitäten, 
als  auf  die  Art  und  Dauer  der  Arbeit 
die  grösste  Aufmerksamkeit  zugewendet  werde. 

Ausserdem  gehört  zu  den  empfehlens- 
werthen  Maassnahmen  die  Vorsorge  für 
die  Salubrität,  Hygiene  und  Reinlichkeit 
in  Ansehung  ganzer  Gemeinden  und 
Ortschaften  im  Allgemeinen,  sowie  der  Häuser, 
der  Wohnungen  in  denselben  und  der 
Lebensführung  ihrer  Bewohner  im  Be- 
sonderen. 

Die planmässig fortgesetzte  Assanirung 
ganzer  Gemeinden  und  einzelner  Ortschaften 
durch  Herbeiführung  gesunder  Lebensbedin- 
gungen, insbesondere  durch  Erhaltung  reiner 
L  u  f  t  und  Beistellung  gesundenWassers, 
durch  die  Beschaffung  lichter  und  luf- 
tiger, trockenerund  ausreichender 


Wohnungen  für  die  ärmeren  Bevölkemag» 
classen,  durch  eine  wohlgeordnete,  anter  g» 
nauer  Marktpolizei-Controle  stehaoM 
Approvisionirung  mit  gesunden  Leben 
mittein,  femer  durch  Erhöhung  def 
Widerstandsfähigkeit  der  Bewohner 
mittelst  Darbietung  reichlicher  und  bilHgei 
Gelegenheit  zur  persönlichen  Reinlich' 
keitspflege  und  zur  Abhärtung  mittelsf 
öffentlicher  Bäder  und  Schwimmanstal« 
t  e  n ;  die  strenge  Handhabung  der  Geaundhetfes- 
polizei  unter  Benützung  aller  Fortschritte  der 
Hygiene,  insbesondere  die  rationelle  Regelung 
derSammlung  und  Abfuhr  des  Haus- 
kehrichtes und  der  Hausmb fälle, 
die  unschädliche  Ableitung  des 
Unrathes;  die  öffentliche  Reinlichkeitspflege, 
insbesondere  die  regelmässige  und  häufige 
Strassenr einigung  bei  Vermeidung 
von  Staubbildung;  die  strenge  Hand- 
habung von  Polizeivorschriften  zur  Sichenuig 
der  Reinlichkeit  in  den  Höfen,  vor- 
nehmlich den  Lichthöfen,  den  GiLngen  und 
Stiegen  der  Häuser,  desgleichen  sur  Hint- 
anhaltung  des  Ausstaubens  vod 
Wohnungsef f ecten  un.d  Abwiacb- 
tüchern  durch  die  Fenster  aaf  dia 
Gasse  u.  dgl.;  dies  alles  sind  Mittel,  um  der 
Entstehung  und  Verbreitung  der  Tubercolose 
indirect  immer  mehr  an  Boden  zu  ent- 
ziehen. 

Nicht  zu  unterschätzen  ist  hiebei  auefadi« 
erziehliche  Wirkung  der  öffent- 
lichen, eommunalen  Reinlich  keits- 
pflege auf  die  private,  sowohl  hinsicbt- 
lieh  der  Wohnungen  als  auch  rücksichtlich  der 
Person  der  Bewohner,  zu  der  sich  in  wirksamer 
Weise  der  Einfluss  der  Schule  bereits  von  der 
Kindheit  an  gesellen  muss. 

n.  Heünng. 

Aber  nicht  blos  der  Verhütung,  auch  der 
Heilung  der  Tuberculose,  welche  mit  der 
Unschädlichmachung  der  Tuberkelbacillea  in 
Körper  selbst  und  Beseitigung  der  von  ihnen 
hervorgerufenen  Schäden  identisch  ist,  muss 
eine  besondere  Aufmerksamkenit  zugewendet 
werden. 
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Sowofal  die  anatomiseh-pathoIogiseheDy    als  | 
ik   die    klinischen    Erfahrungen     lassen    die 
berculose,  besonders  in    den  Anfangsstadien 

heilbar  erscheinen.  Die  erfolgreiche  Be- 
idlung  der  Tnbercnlose  setzt  jedoch  die 
woseste  £inhaltnng  einer  Keibe  von  &rst- 
m  Vorschriften  voraus,  welche  bei  Belassnng 
Krsoken  in  hSusIicher  Pflege  meistens  kaum 
ehf&hrbar  ist. 

Von  ganz  besonderem  Nutzen,  ja  geradezu 

nnabweisliche  Nothwendigkeit  erweist  sich 
r  die  Unterbringung  in  soge- 
Dsten  Lungenheilstätten  oder 
bercnlösenasjlen,  wo  eine  sorgfältig 
egelte,  mit  systematischen  Krftftigungscuren 
bandene  ärztliche  Behandlung  platzgreift. 

Durch  die  in  diesen  Heilstätten  eintretende 
»ge  wird  nicht  blos  den  Forderungen  der 
namtät  Bechnung  getragen,  sondern  es 
den  auch  durch  die  häufig  erzielte  gänzliche, 
r  doch  zur  Arbeitsleistung  be- 
bigende  Wiederherstellung  der 
iglinge  die  wirthschaftlichen  Inter- 
sen  der  Gemeinden,  Industrie- 
teroehmungen,  Krankenvers  i- 
erungsanstalten,  welchen  diese  Er- 
nkten  angehören,  gefördert. 

Diese  Körperschaften  und  Unternehmungen 
ten  daher  an  der  Errichtung  solcher  Heil- 
sten und  an  der  Unterbringung  von  Tuberkel- 
nken in  denselben  einen  besonders  werk- 
kigen  Antheil  nehmen. 

Ungeachtet  des  grossen  Beichthums  an 
ni  bestens  geeigneten  Gegenden  sind  in  den 
Beichsrathe  vertretenen  Königreichen  und 
üdern  nur  sehr  wenige  solcher  Anstalten 
banden. 

Den  Bemühungen  Hochderselben  um  die 
bang  der  allgemeinen  Wohlfahrt  in  Ihrem 
rwaltungsgebiete  eröffnet  sich  hier  ein  weites 
Id  eispriesslicher  Bethätigung. 

Hochdieselben  werden  durch  zielbewusste 
tgeaetzte  Einflussnahme  auf  die  in  Betracht 
Dmenden  öffentlichen  Factoren,  sowie  durch 
rige  Unterstützung  bestehender  oder  zu  be- 
endender Vereine  und  Institutionen,  welche 
rlei  Zwecke  verfolgen,  durch  persönliche  An- 
S;Qng  and  Förderung  dahin  abzielender  Be- 
ebangen   unschwer    in    der    Lage    sein,    das 


Entstehen  solcher  allgemein  zugänglicher, 
namentlich  für  die  minder  bemittelten  Volks- 
classen  leicht  erreichbarer  Heil-  und  Pflege« 
Stätten  für  Lungenkranke  zu  ermög- 
lichen, oder  doch  zu  bewirken,  dass  an  die  be- 
stehenden öffentlichen  Krankenanstalten 
besondere  Annezpavillons  in  gün- 
stiger sonniger  Lage  mit  Vorkehrungen  für 
rationelle  Freiluftbehandlung  und 
Kräftigungscuren  angeschlossen  werden. 

Gemeinsame  SchluAsbestimmnngen. 

Zur  Durchführung  der  im  Obigen  darge- 
stellten Maassnahmen  —  wird  neben  dem  um- 
sichtigen und thatkräftigen Vorgehen  der  staat- 
lichen Behörden,  insbesondere  der  staat- 
lichen Sanitätsorgane,  sowie  jener  der 
unterrichtsbehördlichen  und  g  e- 
werblichen  Aufsicht  —  die  eifrige  und 
bereitwillige  Mithilfe  der  autonomen  Ver- 
waltungen der  Königreiche  und  Länder, 
der  Bezirke  und  Gemeinden,  der  Aerzte- 
k  a  m  m  e  r  n  und  aller  einzelnen  A  e  r  z  t  e,  die 
verständnisvolle  und  entgegenkommende  Unter- 
stützung der  Leitungen  aller  Heil- 
und  Pflegeanstalten,  der  Schul-  und 
Erziehungsinstitute,  der  Verkehrs- 
und  Betriebsunternehmungen,  der 
socialen  Versicherungsverbände, 
der  h  u  m  an  itären  Verein  e  und  Körper- 
schafte n,  ebenso  wie  der  aufklärende  Ein- 
fluss  der  Presse  und  die  hilfsbereite  Theil- 
nahme  der  gesammten  Bevölkerung 
unerlässlich  sein. 

Die  politischen  Behörden  und 
ihre  Sanitätsorgane  werden  die  Verhält- 
nisse der  Verbreitung  der  Tuberculose  in  ihrem 
Amtsbereiche  einem  fortgesetzten  Studium, 
namentlich  anlässlich  der  periodischen 
Bereisungen,  Inspicirungen  von 
Schulen  und  sanitätspolizeilich 
wichtigenObjecten,  desgleichen  anlässlich 
ihrer  Interventionen  bei  Assentirungen 
zu  unterziehen  und  die  gemachten  Wahrneh- 
nehmungen  bei  Bekämpfung  der  Tuberculose 
zu  verwerthen  haben. 

Hochdieselben  wollen  demnach  die  im 
Sinne  der  vorstehenden  Ausführungen  erforder- 
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■ainkejt  an  dieaei  du  gemeituame  Wobl  All 
berührenden  Angelegenheit  geveckt  «od  wal 
erhalten  weide  und  sieb  in  fraebtlMrer  ■{ 
nutzbringender  Weiee  bethattge. 

Ueber  die  von  Hoehdeoaelben  getroBta 
Verfügungen  gewärtige  ich  einen  »nafllbrliih: 
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Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

ler  Sitcung  am  8.  April  1902  wurde  nach  Mittheilung  des  Einlanfea  dml 
r  nachfolgende  Gegenstände  berathen.  I 

etreffend  die  Errichtung  einer  Bffentlichen  A  p  o  t  h  e  k  e  in  WildbadgastMiJ 
«treffend  die  HerauEiebang  der  Volk ecbulen  lur^  BekSmpfung    de«  Alklj 

letreffend  die  Einrichtung  einer 


nd  Badeanatalt 


HiUra 


J 
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am    21.  Mai  1902    wurde   nacb  Mittheilung    des    Einlanfea    über 
beratheo : 

ber  das  Wasaer  von  Oberseiter«. 
>er  die  Ertheilung  einer  Conceaaion  Eur  Ausübung  des  Zahntechn 

aer  die  ZulSasigkeit  der  Schmid'schen  Sargechirme.  I 

L    der   Sitzung    am    3.,    6.,    9.,    13.    und    14.  Mü  1.  J.    wurden  felgn^i 

tbung  unterzogen:  J 

Aeuaaeruog  Ober  die  Äbandernng  der  Beatimmungen  zur  HintanhalCiae 
ansteckender  Krankheiten  in  Schulen.  ] 

Aeuaserung  Über  das  Project  dea  LandeeausscfanaseH,    betreffend  dteHo^j 

jäuden  beim  allgemeinen  öfientlicben  Krankenbauee  in  Mariaaeli.  { 
Aeuaserung  über  ein  Ansuchen  um  Bewilligung  zur  Errichtung    andnBl 

>luftanatait  in  Graz.  ' 

^  Monaten  April,  Mai  und  Juni  190S  gelangten  nachfolgende  Gegeulli"'' 
eschlusatassung; 

AeuBBeiuDg,  betreffend  die  Concessionirung  einer  Kaltwaaaercot-ii>'< 
irtschach   a.   See.  (Referent:   Sanitätsrath  Dr.  Häuser.)  ' 

ir  Besetzung  einer  SecundararzteHBtelle  im  allgemeinen  Etanto- 
ferent:   Sanitätsrath   Dr.  Smoley.) 

betreffend  die^Zwcckmäasigkeit  des  seitena  der  k.  k..  ImpritoffgewiDDiiDgi- 
sndeten  Verechlusaes    der  Impfphiolen.    (Referent:   Sanitltm')' 
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4.  Aeusaeruug  über  die  Qualification  der  Bewerber  um  die  Districtsarztesstelle 
Spittal  a.  D.  (Referent:  SanitfttBratb  Dr.  Smoley.) 

5.  Vorschläge  zur  Besetzung  der  Bezirkshebammenstellen    in  Maria-Gail,  Zelt- 
I,  Radaberg-Mieger.  (Referent :  Landes-Regierungsrath  Dr.  £.  M  e  u  s  b  u  r  g  e  r.) 


leilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Fest  und  Maasanahmea  gegen  dieselbe.  Griechenland.  Die  Quarantaine  gegen- 
Herkünften  aus  Constantinopel    (S.  331)  wurde  aufgehoben    und  an  Stelle   derselben   eine 
Ige  ärztliche  Visite  angeordnet. 

ItaUen.  Mit  Seesanitätsverordnung  vom  16.  Juli,  Nr.  13,  wurden  die  gegenüber  Herkünften 

den  Häfen    des  Bosporus   angeordneten    Maassnabmen    (siehe  8.  342)    ausser  Kraft  gesetzt. 

Der  Dampfer  „Duca  di  Galliera^  (S.  343)  ist,  nachdem  er  in  der  Sanitätsstation   Asinara 

pestverdächtigen  Kranken  abgegeben  hatte  und  der  Desinfection  unterzogen  worden  war,  am 

Juli  in  Genua  wieder  eingetro£Pen  und  zum  freien  Verkehre  zugelassen  worden. 

Rumänien,     HerkQnfte  aus  Port  Said  unterliegen  vom  27.  Juni  (10.  Juli)  an  einer  sechs- 
figen  Quarantaine   in  Sulina.    Die  Häfen    von  Mangalia  und   Constantza    bleiben   diesen  Her- 
tnften    verschlossen.    Die   Einfuhr   der   im  Cap.  II,    Titel  IV    des    Reglements    der  Venediger 
ivention  angefahrten  Waren  aus  diesem  Hafen  ist  untersagt. 

Russland.  In  Odessa  sollen  in  letzter  Zeit  zwei  Pestfälle,  darunter  einer  mit  tödtlichem 
Lnsgange,  vorgekommen  sein.  Amtliche  Mittheilungen  liegen  hierüber  nicht  vor. 

Aegypten,     In  der  Woche  vom  3.  bis  9.  Juli  wurden  6  Erkrankungen  (und  6  Todesfälle) 
pewieseDy  und  zwar  in  Alezandrien  4    (4),    in    Port    Said    (S.    343)    1    (1)    und   iu 
nkh  1  (1). 

Britisch- Indien,  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  11.  bis  17.  Juni  56  Erkrankungen 
59  Todesfälle  beobachtet  worden.  In  Calcutta  starben  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  Juni 
Personen  an  Pest. 

Förmosa.     Auf  Formosa  wurden    seit  Anfang    dieses  Jahres    bis    zum   22.  Mai    1322  Er-i 

ikongen  und  956  Todesfälle   verzeichnet.     In    den  Jahren  1896    bis  1901    sind    auf    dieser 

)1  von  den  japanischen  Behörden  nacheinander  246,    730,    1233,  2637,  1079,    4519  Erkran^ 

Igen  und  147,  566,  882,  1994,   809,   3634  Todesfälle  an  Pest  in  Evidenz  gehalten  worden. 

Capcolonie.  (S.  332.)  In  der  Woche  vom  1.  bis  7.  Juni  wurde  in  Port  Elizabeth 
1  Erkrankung  und  in  der  folgenden  am  14.  Juni  abgelaufenen  Woche  1  Erkrankung  und 
1  Todesfall  (betreffend  eine  aufgefundene  Leiche)  constatirt. 

Australien.  Neu-Südwales.  In  Sydney  (S.  343)  sind  in  der  Woche  vom  18.  bis  24.  Mai 
3  and  in  der  folgenden  am  31.  Mai  abgelaufenen  Woche  1  neue  Erkrankung  an  Pest  beob^ 
achtet  worden.  Seit  Ausbruch  der  Krankheit  (14.  November  1901)  sind  insgesammt  132  Per-, 
aonen  erkrankt  und  36  gestorben. 

Brasäien.  Die  brasilianische  Regierung  hat  die  Häfen  der  Republik  Uruguay  für  pestr 
verseucht  erklärt  und  für  die  dortigen  Herkünfte  die  Anwendung  der  gegenüber  argentinischen 
Häfen  angeordneten  Maassregeln  (S.  263)  verfügt. 

Cholera.  Türkei.  In  der  Zeit  vom  18.  bis  29.  Juni  herrschte  Cholera  in  11  Dörfern 
des  Gaza  Abu  Arisch  (S.  332);  einzelne  Erkrankungen  kamen  auch  in  Sabla  (S.  298) 
vor.  In  Salif  (S.  332)  wurden  am  3.  Juli  2  Erkrankungen  und  1  Todesfall  constatirt;  seither 
sind  noch  weitere  Erkrankungen  vorgekommen. 
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Vermischte  Nachrichten. 

Verein  EJnderschntzstationeii  in  Wien.  Der  Verein  Kinderschutzstationen  in  Wien,  I., 
Schönlaterngadse  Nr.  3,  hat  sich  die  Gewährung  vorübergebender  Hilfe  für  Kinder  ohne  Unter- 
schied der  Confeesion  oder  Nationalität  zum  Ziele  gesetzt;  dauernde  Hilfe  bahnt  er  sowohl  bei 
akatholischen  wie  bei  katholischen  Kindern  auf  confessioneller  Basis,  nämlich  im  Anschlüsse  an 
die  betreffenden  Cultusgemeinden  und  confessionellen  Woblthätigkeitsanstalten  an.  Dem  vor- 
übergehenden  Schutzbedürfnisse  dienen  die  zahlreichen  Tagesheimstätten  in  den  verschiedenen 
Bezirken  von  Wien,  wo  aufsichtslose  Kinder  an  Werktagen  die  schulfreie  Zeit  zubringen  und 
gegen  ein  Entgelt  (10  ^)  auch  verköstigt  werden.  Dauernder  Hilfe  bedürftige,  insbeaonder« 
misshandelte  und  verwahrloste  Kinder  werden  in  den  mit  den  Tagesheimstätten  verbundenen 
Nachtschutzstationen,  noch  nicht  im  schulpflichtigen  Alter  stehende  Kinder  auch  bei  verlftss- 
lichen  Kostparteien  und  in  Anstalten,  verdorbene  Kinder  in  Besserungsanstalten  auf  Kosten  des 
Vereines  untergebracht  und  versorgt.    «(Verordnungsblatt  für  das  k.  k.  Justizministerium.) 

Kindersehatz-  und  Rettnngsgesellschaft  in  Wien.  Nach  dem  Jahresberichte  der  Kinder- 
schutz- und  Bettungsgesellschaft  in  Wien,  IX.,  Maria  Theresiehstrasse  Nr.  3,  hatte  dieser  Verein 
im  zweiten  Jahre  seines  Bestandes  Einnahmen  im  Betrage  von  50.474  K  zu  verzeichnen  and 
schloss  bei  einem  Vermögenszuwachs  von  20.162  JT  ab  mit  einem  Vermögensstande  von 
68.722  i^.  Zu  den  im  Jahre  1900  übernommenen  32  Kindern  hat  die  Gesellschaft  60  weitere 
Kinder  übernommen.  Insgesammt  wurde  die  Hilfe  der  Gesellschaft  in  276  Fällen^  und  zwar 
fast  in  der  Hälfte  der  Fälle  von  Privaten  in  Anspruch  genommen.  Von  den  92  übernommenen 
Kindern  sind  77  in  der  Pflege  der  Gesellschaft,  15  sind  ausgeschieden;  davon  wurden  12  Kinder 
den  Eltern  oder  Vormündern  unter  Aufsicht  der  Gesellschaft  zurückgegeben;  16  Kinder  sind 
verlässlichen  Frauen  zur  Pflege  anvertraut,  ein  unheilbarer  Kranker  wurde  in  ein  Krankenhaus, 
ein  sittlich  verdorbenes  Kind  in  eine  Besserungsanstalt  abgegeben.  Die  übrigen  59  Kinder  sind 
in  6  nach  dem  Familiengruppensjsteme  eingerichteten  Kinderheimen  untergebracht. 

Die  Zahl  der  Verpflegstage  betrug  im  Jahre  1901  18.820,  die  Verpflegskosten  14.085  Ä', 
die  Gesammtausgaben  für  Kinder  beliefen  sich  auf  22.911^.  An  Ali mentationsbei trägen  wurden 
von  den  Angehörigen  der  Kinder  1275  iT  entrichtet.  Auf  die  Heranziehung  der  Eltern  zar 
Alimentationsleistung  wird  grosses  Gewicht  gelegt,  um  nicht  die  Eltern  durch  Uebemahme  der 
Kinder  zu  entlasten  und  eine  Prämie  auf  die  Misshandlung  der  Kinder  zu  setzen.  (Verordnungs- 
blatt des  k.  k.  Justizministeriums.) 

Pensionsbehandlnng  der  Vorstände  der  nicht  klinischen  Abtheilongen  und  Institate  der 
Wiener  k.  k.  Krankenanstalten.  Zu  Folge  Allerhöchster  Entschliessung  vom  28.  Juni  1902 
hat  bei  der  Pensionsbehandlung  der  Vorstände  der  nicht  klinischen  Abtheilungen  und  Institute 
der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  ausser  den  Bestimmungen  des  §  3,  Absatz  1  und  des  §  4 
des  Gesetzes  vom  9.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  47,  über  die  Pensionsbehandlung  des  Lehr- 
personales der  vom  Staate  erhaltenen  Lehranstalten,  (siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  180)  nunmehr 
auch  jene  des  §  1,  Absatz  2  des  gedachten  Gesetzes  gleichmässige  Anwendung  zu  finden.  Hiedurch 
werden  diese  Vorstände,  welche  auf  Grund  Allerhöchster  Entschliessung  vom  31.  Jänner  mit  dem 
zurückgelegten  70.  Lebensjahre  von  amtswegen  mit  ihrem  ganzen,  zuletzt  genossenen  Gehalte 
'  (eventuell  Personalzulage)  in  den  Ruhestand  zu  versetzen  sind,  und  welche,  sobald  sie  das 
65.  Lebensjahr  erreicht  haben,  in  den  Ruhestand  versetzt  werden  können,  der  weiteren  Be- 
günstigung des  Lehrpersonales  der  vom  Staate  erhaltenen  Lehranstalten  theilhaftig,  wonach  je 
drei  in  ihrer  Dienstleistung  zurückgelegte  Jahre  für  vier  gezählt  werden. 

Stand  der  Blattern  and  des  Flecktyphns.  Blatternerkrankungen  sind  seit  dem 
15.  Juli  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom  16.  bis  22.  Juli 
beim  Ministerium  des  Innern  eingetrofienen  Anzeigen  neuerdings  constatirt: 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lemberg  1,  und  in  den  poli- 
tischen Bezirken:  Bobrka:  Horodyszcze  cetnarskie  1;  Bohorodczany:  Kryczka  2;  Buczacs: 
Dobropole  6,  Kujdanow  2;  Horodenka:  Czernelica  2,  Korniow  1;  Jaworow:  Jaworow  1, 
Tro^cianec  4;  Kamion ka:  Horpin  1;  Kolomea:  Balince  2;  MoSciska:  Laszkt  go^cineowe  4, 
Podliski  2;  Podhajce:  Burkanow  1;  Skalat:  Nowosiolka  9;  Stryj:  Korostow  2;  Tlumacz: 
Kolince  1;  Wadowice:  Targanica  1;  Zolkiew:  Kulikow  K 

In  der  Bukowina  im  politischen  Bezirke  Storozynetz:  Komarestie  Slobodzia  1. 

Vorantwortlicher  Redacteur:  Ladwig  Werner.  Verlag  von  Aif red  Holder  in  Wien.  Druck  von  Friedrieh  Jasper  in  Wien. 
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^eber  den  Einfluss  des  Alkoholismus  auf  den  Verlauf  der 

Hantkrankheiten. 

Von  Hofrath  Professor  Dr.  Nenmaiin. 

Auf  dem  in  Wien  abgehaltenen  Antialkoholisten-Congresse  wurde  der  Einfluss 
les  Alkoholismus  auf  die  Lebensdauer,  Vermehrung  der  Bevölkerung,  die  Moralität, 
iuf  somatische  und  psychische  Krankheiten  sehr  eingehend  erörtert.  Der  Einfluss 
les  Alkoholismus  jedoch  auf  Krankheiten  der  Haut,  zumal  auf  die  Syphilis  -wurde  nur 
»treift,  obschon  die  schädliche  Wirkung  des  Alkoholismus  auf  cutane  Krankheiten 
sehr  häufiges  Vorkommnis  bildet.  Zunächst  kommt  der  Umstand  zur  Geltung, 
lass  der  Alkoholiker  sich  viel  häufiger  Fährlichkeiten  jeglicher  Art  aussetzt^  als  der 
lichtalkoholiker,  mithin  auch  jenen  Schädlichkeiten,  welche  die  Entstehung  von 
^Hautkrankheiten  begünstigen,  so  klimatischen  Einflüssen,  der  langanhaltenden  Wirkung 
hoher  oder  tiefer  Temperaturen,  Nässe  oder  Feuchtigkeit,  Wind  und  Staub  etc. 
'Weiters  ist  unter  den  Excessen  des  Alkoholismus  derjenige  in  Venere  einer  der 
allerhäufigsten,  und  hiedurch  die  Acquisition  venerischer  Krankheiten  und  der  Syphilis 
in  hohem  Maasse  begünstigt.  Aber  es  ist  nicht  allein  die  indirecte  ursächliche  Beziehung 
des  Alkoholismus  zur  Entstehung  diverser  Hautaffectionen,  venerischer  Krankheiten 
und  der  Syphilis,  die  ja  schon  für  sich  von  weittragender  Bedeutung  ist  und  die 
grc^te  Aufmerksamkeit  in  allgemein  hygienischer  Beziehung  erfordert,  sondern  auch 
der  zumeist  directe  Einfluss  auf  die  verschiedenen  Krankheitsprocesse  selbst  ist 
801  ohl  in  Bezug  auf  die  Intensität  als  die  Extensität  von  solchem  Belange,  dass  er 
ein  I  grössere  Beachtung  verdient,  als  ihm  bislang  zu  Theil  wurde. 

Wenn  wir  die  venerischen  Krankheiten,  und  zwar  zuvörderst  die  Gonorrhoe 
nai^h  dieser  Richtung  in  Betracht  ziehen,  finden  wir,  dass  der  Genuss  geistiger  Ge- 
trä  ke  die  Secretion,  den  Schmerz,  die  Erection  in  bedeutendem  Maasse  steigert, 
eb  aso  das  Mictionsbedürfnis,  und  die  mit  der  Miction  einhergehenden  Schmerzen. 
Es  unterliegt  aber  auch  keinem  Zweifel,  dass  der  Alkoholismus  die  Dauer  der 
6(  "»rrhoe   in   sehr   erheblichem   .Grade   beeinflusst,    beziehungsweise   die   Heildauer 
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-^,  eine  bekaDnte  Thatsacbe,  doBs  der  wenigstens  temporSr  nstirte 
!iuf  den  Gienues  geistiger  Getränke  sich  wieder  einstellt.  Wenn- 
rhoische  Procesa  wesecüich  an  die  Anwesenheit  des  Gonococciu 
ibt  doch  zweifellos,  dass  anderweitige  Noxen,  welche  die  Urethral- 
n,  Hyperämien  derselben  zu  erzengen  vermSgeD,  den  gonorrhoiachen 
en.  Im  acuten  Stadium  der  Gonorrhoe  führen  die  dnrch  Alkohol- 
ufenen  Hyperämien  der  Urethralach  leimbaut  zu  HltmorrhagieD, 
len  und  in  einer  TOrgeschritteneren  Phase  zu  OescbwOren.  Die 
9-onorrhoe  der  Trinker  viel  häufiger  in  Mitleidenschaft  gezogen, 
lie  wenig  oder  keine  alkoholischeD  Getränke  geniesaen.  Aach  die 
;r  Gonorrhoe,  wie  Prostatitis,  Epididymitis,  Orchitis,  Bubonea  etc. 
Issig  bei  Trinkern  häufiger,  sei  es,  dasa  die  Organe  vulnerabler 
die  mitwirkenden  ätiologischen  Factoren  bei  ihnen  leichter  platE- 
les  zugleich  zur  Geltung  gelangt  Thatsacbe  ist,  dass  Gonorrhoe 
schwerer  als  bei  Nicbttrinkem  zu  heilen  ist,  wenn  sie  den  Älkohol- 
ein  sehr  besoheideDes  Maass  einschränken. 

das  TeDorische  GeschwUr  sei  auf  die  Angabe  in  meinem  Werke") 
n  Gefolge  einer  acuten  Alkoholintozication  sich  Gangrän  des  Ge- 
.  Unter  Terhältnismässig  nicht  intensiven  EotztlodungserBcheinungeD 
E  dcj  Geschwürs  an  der  Eichel  diese  stark  an,  der  Volumsznnahme 
das  gleichfatls  entiündete  und  geschwellte  Fräpuünm  ein  Hemmnis 
ige  entEündliche  Phimose  mit  rasch  eintretender  Nekrotisirung  einer 
tie,  zumeist  an  der  vorderen  Fläche  der  Vorhaut.  Nach  Eliminirung 
Partie  tritt  die  Spitze  der  Glans  darch  die  entstandene  Lttcke 
imt  eine  Partie  ihrer  Vorderääche  zum  Vorschein, 
ihne  Compression,  durch  blosse  Staae,  stellt  sich  bei  Alkoholikern  ans 
chten  Ursachen  Gangrän  ein.  Sie  tritt  sehr  rasch  auf,  verbreitet  sich 
Uss  das  ganze  Präputium  and  das  nachbarliche  Integument  der  Ruthe 
Den  können.  In  manchen  Fällen  wird  die  Glans  ergriSen  und  zum  Theil 
;h  Gangrän  destruirt.  Die  Folgezastände  sind  Versttlmmelang, 
IS,  HarnrührenfiBteln  und  Deformation  des  Penis.  Auch  Phagedän 
GeschwUrs  tritt  bei  acutem  und  chronischem  Älkoholismus  nicht 
ils  bei  anderen  Zuständen,  wie  Scorbut,  Syphilis,  Malaria,  Chlor- 
iieachrittenem  Alter  auf.  Desgleichen  begünstigt  der  Alkoholismus 
Tischen  Geschwür  die  Complication  mit  Lymphangioitis  und  euppn- 
rUsenentzündung.  Den  schwersten  Formen  der  letzteren,  dem  phage* 
rpiginösen  Bubo  begegnet  man  am  häufigsten  bei  in  der  Ernährung 
inen  anämischen  Trinkern. 

mächtigsten  und  verderblichsten  wird  die  Syphilis  vom  Älkoholismus 
Wirkungen  des  chronischen  Atkoholiemus  auf  das  syphilitisch  atScirte 
nmark,  auf  die  syphilitischen  AfTiictioneu  sämmtlicher  Viaceralorgane 
ist  nicht  Gegenstand  unserer  Erörterung.  Wir  beschränken  nns, 
nfiuss  auf  die  cutane  Syphilis  in  EUrze  zu  besprechen.  Dieser 
Icht  wenigen  Fällen  schon  am  syphilitischen  Primfiraffect  zu  oon- 
st  eia  Verdienst  Tarnowsk  y's,  weitere  Kreise  hierauf  aufmerk« '  "i 
en.*)  Die  Schilderung,  welche  er  von  der  eigenth  um  liehen  Fo  i 
IS  gibt,  ist  nach  nnseren  eigenen  Beobachtungen  so  zutreffe  , 
Paradigma  reproduciren.  Nach  einer  kurzen  (ersten)  Incubatio  - 
drei  bis  fiiuf  Tage  beschränkt  sein  kann,  bietet  die  primI  3 
Fang  an  rasche  Ulceration  dar,  verläuft  also  wie  ein  veneriac'  s 
l«8t  bei  weitem  die  typischen  Eigcuthtlmlichkeiten  vermissen,  du'     1 

atbologie  und  Therapie,  2.  AuB.,  Dd.  XXUT,  p.  75—76. 
)  für  praklilche  Dermalologie  1S96,  Bd.  XXIII,  p.  32Ö. 
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welche  sich  die  gewöhnliche  primftre  syphilitische  Induration  auszeichnet.  Das  Geschwür 
sondert  viel  Eiter  und  zerfallene  Producte  ab,  seine  Basis  ist  durchgehends  grau- 
speckig oder  gelblich  verfärbt^  seine  Ränder  sind  beträchtlich  untergraben;  das  Qe- 
webe  wird  schnell  durch  den  ulcerirenden  Process  zerstört;  die  Sklerose  am  Boden 
und  an  den  Rändern  ist  unbedeutend  und  nicht  knorpelartig  und  dazu  durch  die 
entzfindliche  Schwellung  der  umgebenden  Theile  verdeckt.  Bald,  nach  zwei  bis  fünf 
Tagen,  schwellen  die  dem  Geschwüre  zunächst  liegenden  Drüsen  an,  werden  schmerzhaft, 
yereitem,  erweichen  und  brechen  auf.  Das  äussere  Ansehen  eines  solchen  primären  Ge- 
schwürs mit  vereiternden  Bubonen  ähnelt  am  meisten  einem  gemischten  Schanker  Rollet's. 
Dieser  syphilitische  Primäraffect,  welchen  Tarnowskv  als  »phagedänisches  primäres 
syphilitisches  Geschwür«  bezeichnet,  ist  die  Analogie  aes  vorhin  geschilderten  phage- 
däaischen  venerischen  Geschwürs.  Tarnowsky  hebt  auch  hervor,  dass  der  erste  und 
dritte  der  von  ihm  beobachteten  Fälle  trunksüchtige  Individuen,  in  dem  respectiven  Alter 
von  29  und  33  Jahren  betrafen,  die  übrigens  von  kräftigem  Körperbau  waren.  Der 
eine  hatte  täglich  5 — 6  Glas  Schnaps  und  3 — 4  Flaschen  Bier  getrunken.  Einem 
solchen  phagedänischen  Primäraffecte  »folgt  gewöhnlich  eine  kurze  zweite  Incubations- 
periode  von  3 — 5  Wochen,  dann  tritt  unter,  beziehungsweise  nach  einem  heftigen 
Eruptionsfieber  ein  polymorphes,  pustulöses  Syphilid,  in  Gestalt  des  sogenannten 
Ekthyma  superficiale  et  profundum,  rupiaforme,  Impetigo  und  sogar  Rupia  ein«. 
Wir  finden  hier  die  Erscheinungen  verzeichnet,  welche  wir  bei  der  Syphilis  maligna 
praecox  zu  beobachten  pflegen,  und  welche  bei  uns  ein  seltenes  Vorkommnis  sind.  Tar- 
nowsky führt  dieselben  auf  eine  gleichzeitige  Infection  des  Organismus  mit  Syphilis 
und  »pyogenen  Coccenc  zurück.  Er  fasst  auf  Grund  der  klinischen  Erscheinungen 
und  der  Ergebnisse  der  bakteriologischen  Untersuchungen  von  Dr.  W  1  a  j  e  w  und 
Tschistjakow  den  Zustand  als  das  Resultat  einer  Mischinfection  von  Syphilis« 
virus  und  Eitercoccen  des  Blutes,  also  sozusagen  einer  Syphilo-Pyämie  auf.  Diese 
Mischinfection  von  Syphilisvirus  und  Eitercoccen  kann  auch  während  der  ganzen 
secundären  Periode  der  Syphilis  auftreten.  Dieser  Auffassung  stehen  jedoch  ge- 
wichtige Thatsachen  entgegen,  auf  welche  ich  bereits  an  anderer  Stelle  *)  hingewiesen, 
und  welche  dahin  gingen,  dass  im  Hinblicke  auf  den  allgemein  anerkannten  Lehrsatz 
der  Bakteriologie,  demzufolge,  Ausnahmen  abgerechnet,  Eiterungen  stets  durch  pyogene 
Bakterien  erzeugt  werden,  es  keinem  Zweifel  unterliege,  dass  die  Variola  und 
Impetigo  syphilitica,  die  Rupia,  kurz  die  eitrigen,  beziehungsweise  eitrig  ulcerösen 
Syphilisaffecte  unter  Concurrenz  der  ubiquitären  pyogenen  Bakterien,  also  unter 
combinirter  Einwirkung  des  Syphiliserregers  und  dieser  Bakterien  entstehen. 

Aber  ohne  die  für  all  diese  Fälle  behauptete  Möglichkeit  einer  gleichzeitigen 
primären  Infection  des  Organismus  mit  der  Syphilis  und  mit  pyogenen  Coccen 
zu  negiren,  handelt  es  sich  in  den  in  Rede  stehenden  atypischen  Syphilisvorgängen 
nicht  um  eine  gleichzeitige  syphilitische  und  pyämische  Contamination  der  Blut-, 
beziehungsweise  Säftemasse,  sondern  nach  unseren  Beobachtungen  um  individuelle 
Constitution  und  die  Lebensverhältnisse  des  Kranken  betreffende  Momente.  Ich 
habe  viele  solcher  Syphiliskranker  gesehen,  wie  sie  Tarnowsky  schildert,  und  noch 
um  vieles  schwerere,  die  in  Folge  gänzlicher  Unterlassung  einer  ärztlichen  Behandlung, 
Verwahrlosung,  anhaltender  Einwirkung  äusserer  Schädlichkeiten,  schlechter  Ernährung 
entstanden  sind.  Hierzulande  kommen  ähnliche  Fälle  selten,  unter  analeren  Be- 
din^ngen  bei  Gewohnheitstrinkern  zur  Beobachtung.  In  meiner  Klinik  habe 
id  bei  Alkoholikern  durchwegs  rasch  eintretende  Recidive,  schwere  Formen  der 
F]  hlues  (Syphilis  maligna  praecox),  schwere  eitrig-ulceröse  und  gummöse  Formen 
de  Spätlues,  häufige  Erkrankung  der  Centralorgane  des  Nervensystems  bei  relativ 
kl  sem  Bestände  der  Syphilis  verzeichnet.  Es  erklärt  sich  dies  unschwer  wenn  man 
eil  irseits  die  Rolle,  welche  dem  Biutgefässsystem  in  gesunden  und  pathologischen 
Zi   tänden    zukommt,   sich   vor  Augen   hält,    anderseits    die   Veränderung   beachtet, 

*)  lieber  endemische  Sjpbilis  der  Gegenwart.  Wiener  medicinische  Presse.  1901,  Nr.  1  o.  2. 
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h  den  Älkohotisinus  und  die  Syphil: 
1  ÄrterioBklerose  tritt  die  syphilitisch 
ction  des  Capillametzes.  Die  durch 
-UDf^en  führen  zu  der  bei  der  Syphilis  ro 
1  Widerstandsfähigkeit  der  Gewebe;  di 
en  ulcerüaen  Syphilide,  die  rasche  Auf 
)n  der  schweren  Formen.  Wir  mOchtei 
htigen  Verhältnisse  zueinander  stehen, 
ch  grössere  Wirkung  hat,  als  bei  dem  1^ 
in  vereinzelter  Excess  in  Baccho  ein  W 
Bwirken  kann,  selbst  wenn  der  Erankh 
1  stand.  Zur  Illustririiag  des  Einflui 
hilJB  verweist  er  auf  ein  Ehepaar, 
bwohl  die  Frau  einen  lymphatischen  1 
uptome  in  entsprechender  Zeit,  bei  c 
iaen  bedeutende  Quantitäten  verachiei 
Syphilis  in  hartnäckigster  Weise.  Ory 

nebst  Änderen  den  Alkoholismus  al 
lufes  der  Syphilis. 

citftt  schwerer,  jäh  und  fast  unauthali 
Syphilisformen,  der  raschen  Auf  eil 
1er  Nerven  (der  sensiblen  Sphäre) 
:ervico-brachialis,  lumbalis  jind  iacl 
iheiden,   der   Beinhaut   an  von  Weic 

sich  in  raschem  Schwunde  des  Pani 
festirt  -::-  Erscheinungen,  welche  b« 
t  und  selten  vorkommen  —  zu  dei 
ia  der  Trinker.  Neuralgische  Sehn 
lupt,  den  Extremitäten,  insbesondere 
latantielle  Veränderung  an  den  Nerv 
rochene  Neuritis,  treten  vor  oder 
!rn  viel  häufiger  schon  im  FrUbstad 
;  geistige  Getränke  geniessen.  In  mai 

eine  Exacerbation  besonderer  Affect 
direct  auf  Lues  zur Uck zufuhren,  v 
n  parallel  mit  den  luetischen  Erscheii 
I  alten  oder  starken  Alkoholikern,  Sehn 
.  vorigen  einem  Zustande  von  regional 
leu  Extremitäten,  an  den  Streckfläcl 
Ichen  der  Unterextremitäten,  besonde: 
mische  Reize,  eine  an  Trinkern  bei 
iholikem  markanter  hervor.  In  nichl 
teratur  an  den  peripheren  Theilen 
iliesst  keineswegs  aus,  dass  die  Eruj 
'  stärkerem  Fieber  als  bei  Nicbttrinl 
'  Syphilis  der   Trinker  ist   ein  rapid« 

häufig  polymorphen  Eruptionen,  als 
Brer  Beziehung  sieht  man  Impetigo, 
berculöse  Effiorescenzen   in  grosser  1 

malnd.  ^iaii.  Paris  1886. 

ues  aur  l'etiolo^i«  des  i/phil.  mnligD.  precoc 

estem.  at  venereal  dieesi.  London  189&. 
m.  graves  de  !■  ßjpbil.  La  Eentaine  med. 
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sb  rasch  nach  der  Fläche   und  Tiefe   verbreiten,   grosse   Hautflächen   an  Q-esieli^ 
'^angeo,   Nase,    Lippen,  den  Extremitäten;   namentlich  den  Unterschenkeln,    Zehei^ 
rBtören,  unter  Hinterlassung  von  bleibenden,   entstellenden  Narben   und  VersttüdiH 
elungen.  Y&  kommt  dies  keineswegs  nur  bei- vernachlässigten  oder  ungenügend  behai|^^ 
klten  Individuen  vor,  wie  ich  sie  bei  den  armen,  verwahrlosten,  in  der  Ernähr 
rranteigekommenen  Kranken  sah,  sondern  auch  bei  solchen  Alkoholikern,  deren 
khmng  allerdings  depravirt  war,  die  aber  lege  arlis  behandelt  wurden.  Die  Beobao! 
lirt,  dass  die  antisjphilitische  Behandlung  bei  den  Trinkern  durchaus  nicht  dieselbe 
mg  entfaltet,  wie  bei  anderen  Syphilitikern,  ja  manche  der  ersteren  Kategorie  er#< 
^h  sowohl  gegen  Merkurialien,  als  gegen  Jod  präparate  jeglicher  Art  fast  refractär.  Wt 
es  beraht,  ist  zur  Zeit  nicht  klargestellt.  Die  geringe  Wirkung,  beziehungsweise  -Vj 
mgslosigkeit  des  Jod  und  der  innerlich  verabreichten  Merkurialien   lässt  sich  w 
18  der  bei  Trinkern  darniederliegenden  Verdauung,   der  mangelhaften  Assimilatii 

Folge  des   perennirenden  Katarrhs  des   Magens   und  Darmes,   der  Affection 
sber  und  Milz  etc.  erklären.  Dagegen  ist  der  prekäre  Erfolg  der  Inunctionscur  and 
iderweitigen  externen  Application  der  Quecksilberpräparate  fast  unerklärlich,  w< 
an  der  modernen  Anschauung  huldigt,  der   gemäss   bei   der  externen  Anwend 
m  Qaecksilbers  die  Wirkung  lediglich  durch  die  Inhalirung  des  letzteren  zu  Stmid! 
)mmt.    Da   die  Quecksilberpartikelchen    bei   Trinkern   ebenso   zur   Inhalation   ge* 
Qgen,  wie  bei  Nichttrinkern,  Katarrhe  der  Athmungsorgane  bei  den  letzteren  ebenso 
^kommen,  wie  bei  ersteren,  bleibt  die  Erfolglosigkeit  der  Merkurialeinreibung  nach 
^r  erwähnten  Anschauung   vollständig   unerklärlich.     Plausibler   ist   nach   der   von 
ir  dargelegten  Aufnahme  des  Quecksilbers  durch  die  Haut  die  Annahme,    dass  bei 
in  durch  den  Alkohol   und   das  Syphilisvirus   erzeugten    Veränderungen    der  Blut- 
tftsswandungen,  der  Affection  der  Lymphgeffisse  durch  das  letztere,  das  Eindringen 
IS  Quecksilbers   in  die  Blut-  respective  Säftemasse  in  hohem  Grade  erschwert,   wo 
cht  unmöglich  ist.     Durch   die   sklerosirte,   von   einem   syphilitischen  dichten  Zell- 
filtrate  verdeckte  Bhitgefässwandung  können   die  Quecksilbermolecüle   nur  schwer 

den  Blutstrom  gelangen.    • 

Anlangend  das  zweite  Moment,  betreffend  das  zeitliche  Intervall  zwischen  den 
acidiven,  ist  dasselbe  so  kurz,  dass  die  Bezeichnung  »galoppirende  Syphilis  c  bei 
IS  ftor  syphilitische  Trinker  am  meisten  zutrifft.  Die  Ursache  dieses  raschen  Ver- 
Dies  ist  gleichfalls  im  Dunkeln.  Zum  Theile  kann  dieser  der  geringen  Wirkung  :f^| 
X  antisyphilitischen  Behandlung  vindicirt  werden,  anderntheils  schreiben  wir 
D  auf  Rechnung  allgemeiner  trophischer  Zustände,  die  wir  allerdings  nicht  genau 
innen.  Wir  begegnen  einem  so  jähen  Verlaufe  der  Syphilis  bei  Complication  mit 
(deren  Krankheiten,  so  Diabetes,  Malaria,  Tuberculose,  wo  gleichfalls  Ernährungs- 
orungen  vorliegen. 

Nicht  unerwähnt  niöchten  wir  lassen,  dass  der  syphilitische  Primäraffeet  und  | 
6  ersten  Eruptionen  bei  Trinkern  keineswegs  immer  einen  atypischen  Charakter  ^ 
ifveisen,  so  dass  die  erste  Phase  der  Syphilis  von  den  typischen  nicht  auffällig  ab-  /j 
eicht,  und  der  maligne  Charakter  erst  nach  einiger  Zeit  in  die  Erscheinung  tritt.  | 
ach  kann  dieser  sich  verlieren;  Tarnowsky"")  gibt  diesbezüglich  an,  dass  die 
jrphilis  maligna  verhältnismässig  schnell  der  Quecksilberbehandlung  wich,  sobald 
sr  Kranke  zu  trinken  aufhörte.  Ich  kann  aus  eigener  Beobachtung  dies  nur  für 
e  Fälle  bestätigen,  in  denen  durch  den  Alkoholismus  keine  dauernden  Verände- 
uigen  im  Organismus  gesetzt  waren.  Im  Allgemeinen  muss  der  Alkoholismus  als 
ine  der  perniciOsesten  Complicationen  auch  der  Syphilis  cutanea  erklärt  werden. 

Aber  auch  auf  andere  Hautkrankheiten  übt  der  Alkoholismus  eine  schädliche 
Wirkung  aus.  Diese  zeigt  sich  bei  Trinkern  bereits  an  der  gesunden  Haut,  indem 
ie  Qesicbtshaut   zumal   die   der  Nase   derartige   Veränderungen   erleidet,   dass   aus 
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*)  1.  c,  328. 
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aien  das  Oetränk,  welchem  der  betreffend« 
en  der  Triokernasea  waren  schon  den  Alt 

schiefergraue,  fahle,  kühl  anzufühlende  Na 
itte,  breite  Nase.  Die  auffkUigate  Verfindc 
Teintrioker,  namentlich  bei  Kutschern  uni 
lalten.  Die  Nase  erhalt  durch  die  Stanu 
line  zwiebelrothe  Farbe,  durch  die  knoUi] 
I.  Worin  die  Ursache  der  Farbenverände 
ler  Wucherungen  der  ersteren  liegt,  ist 
stehetide  Thatsache,  dass  in  jenen  Öebiel 
ind  ätherische  Oele  enthalt,  wie  in  Gestern 
iger  vorkommt,  als  in  jenen,    wo  die  Wui 

in  Spanien,   Frankreich  und  Ungarn.     B« 

aasgeeetzten  Theile  der  Haut  die  Verfilrb 
leckten  von  ihnen  verschont  bleiben.  Die  Po 
)  Haut. 

kung  des  Alkohols  auf  andere  Hautkraukh' 
hem  Älkoholiamus  in  ihrem  Verlaufe  nicht  ut 
.  es  die  acuten  Exantheme;  Variola  und 
n  hämorrhagischen  Charakter  an.  Dies  f 
Igaris  wird  zur  Acne  indurata.  In  Folge 
)s  durch  den  Alkoholismus  wird  die  Entstel 
Die  durch  den  Alkoholismus  erzeugte  Arte 

die  mit  ihr  einbergehende  Raynaud'scb 
3tc.  Das  acute  Oedem  Quincke'«,  weicht 
genetischen  Zusammenhang  gebracht  wui 
ALlkoholismua  erzeugten  Gaatrointestinalkati 
rgttngen  verbundenen  Hautkrankheiten:  I 
:oholiBmu3  ungünstig  beeinäuest.  Deshall 
n  bedrohlicher  als  bei  anderen  Individuen. 

kurze  Darstellung  lässt  ersehen,  dass  dei 
Lues,  welches  er  am  allerwenigsten  za  be 
ischen  und  üne  grosse  Reihe  nichtsyphilil 
et  in  hohem  Grade  ungünstig  beeiaflusst;  ' 

Krankheiten  der  genannten  Kategorien 
orbillen  unter  seinem  Einflüsse  einen  mal 
IS  dem  zu  Folge  die  Complicatioa  jeder  ( 
itsarten  mit  Alkoholismus   die  Prognose  sc 

Genesung  viel  ungünstiger  gestaltet. 
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erhältnisse  und  VerfUg 

len  gegen  dieselbe.     Balgarien 

...    om    27.  Juni    (10.  Joli)  1.  J., 

tin  )el  ala  peaCfiei  etkifirt  und  unter  Aufhebung  der  Verordnung  von 
(S,  M2)  gegenaber  HerkQnften  ans  Constantinopel  die  Anwendung  f< 
ge    Inet: 

1.  Die  ans  Conttantiuopel  Ober  Varna,  Burgas    oder  Hebibtsch« 
de     •rerden    der   iretlichen    Visite  ohne    Desinfection    unterzogen, 
mi   ~lat  Schiffen  eintreSendeD  Reisenden    und    der  Scbiffsmannechaft  t 
IS     lord    dee    Schiffes    vorgenommen.     An    den    mittelst    Eiaenbahn' 
Ei     isifige)  ankommenden  Reisenden  wird  dieselbe  durch  den  Qnarai 
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IIB  Hu-manlj  durchgeführt,  zu  welchem  Zwei 
Uchevo  EQr  Aufnahme  de«  Arztea  anzuhalten 
r    nachbeEeichnetei    Waren    und    Gegenstände 

Rohprodncte  wEe  Knochen,  Hufe,  Blaaeo  und  Dfirme,  wenn  lie  nicht  n^ 
BMlcen  Bind;  Haare,  rohe,  nngegerbte  USutä  etc.  b)  &1>  Waren  bef^n 
.nd  Kleider,  Decken,  Tücher  und  aonitige  Qe brauch «gegenit&nde;  Hai 
eeat  sind  und  in  Ballen  befördert  werden;  alte  Sieke,  Teppiche 
ihagegenetände,  welche  mit  einem  Certificate  veraehen  aind,  in  wel< 
«elben  Qegeostftnde  eineg  Haasbaltea  sind,  werden  frei  zngelaaaen. 

355).  In  der  Woche  vom  15.  bis  21.  Juni  ist  weder  in  Port  Eliaab 
m  Orte  der  Colonie  ein  Pestfall  vorgekommen. 

pten.  In  Oberfig^pten  (in  Moncha  bei  Assiout)  ist  Cholera  epiden 
bia   ineluaive    25.  Juli  271  Personen  erkrankt,    192   derselben   geatm 
ill    die    Krankheit    nach    Kairo    verschleppt    worden    sein,     wo  inner 
!5.  Juli)  138  Choleraflille,  davon  132  letbale,  festgestellt  wurden. 


355)  und  vom    6.- bis  13.  Juni    12  Erkrankungen    und    8  Todeaail« 

{ashi-matan-ura,  Provinz  Saga,  ist  Cholera  aufgetreten.  Bis  zum  13. 
i^kranknngea  und  7  TodeaHLlle  beobachtet. 


Vermischte  Nachrichten, 

rhUtoiase  in  der  PräsldentBcbftft  Bombay.  Nach  dem  mit  31.  Juli 
Bsberichte  Über  die  ssniUlreD  VerhUtniase  in  der  Präsidentschaft  Bt 
daselbst  w&hrend  dieser  Zeit  zwar  nicht  mehr  die  Ausdehnung  und  HO! 
robl  aber  bestand  dieselbe  noch  im  äatlichen  Dekhan  und  in  eini 
tak,  woselbst  die  letzten  Ernten  sehr  gering  aasgefallen  sind.  Die 
diesem  Jahre  von  06.000  auf  33.000  FBlIe  gesunken,  dagegen 
lepidemie  in  Gojarat  nicht  weniger  als  163.000  Menschen  dahin 
hGe  forderten  21.800  Opfer.  Schliesslich  brach  noch  eine  heftige  F 
;  nicht  weniger  ata  600.000  Menschen  erlagen.  Die  allgemeine  Mor 
lern  Vorjahre  verdoppelt.  Die  Bevölkerung  in  den  briiischen  Dist 
18,900.000  auf  18,560.000,  in  den  einheimischen  Staaten  von  8,00 
)hnei  gesunken.  In  der  Stadt  Bombay  erreichten  die  TodesfUI 
;  Höbe  von  79.350,  eine  Zifier,  die  nach  den  Ergehnissen  der  I 
VIortalitAtsrate  von  102  per  Mille  entspricht.  Die  Zahl  der  Peatßl 
ler  dem  Vorjahre  um  2000  geringer,  dagegen  rafften  Cholera,  Blatten 
smal  so  viel  Menschen  dahin  als  in  den  früheren  Jahren.  BeeeichiM 
tadt  selbst    nicht    weniger    als    600  Menschen  gegenttber  120  im  Vo 

attem  and  des  Flecktyphus.  Blatternetkranknngen  sind  seil 
:htet  worden;   hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeil  vom  23.  bis  2! 

iDoem  eingetrofienen  Anzeigen  neuerdings  constatirt: 
erkrnnkungen    in    Oalizieu    in    den    politischen    Bezirken:    Boh 
Horodcnka:    Czernelica     1,      Korniow     3,     Siemiakowce    1,    Zuko 
itary    4,     Lubienic    2;    Moäciska:    Liaazki    goäcincowe    4;    Myjis 
:    Burkanow  3;     Skalat:     Skalat   1;    Wadowice:    Tomice   1;     Zloc 


:  Ludwig  Werner.  Ttrlig  lon  AUred  Holder  Ld  Wim.  Dcusk  Ttn  Frledriok  Jasper  bi  1 
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1  von  Tuberculose  ist,  wenn  mQglich  unter  gleichzeitiger  J 
Erkrankung  ( Re spi ratio ns-,  Verdauung«-,  Urogenitaltn 
Todteobeschauer  der  Sanitätsbehörde  anzuzeigen. 
;,  in  welchem  eine  an  Tuberculose  erkrankte  Person  aus  ih 
eine  Heilanstalt  oder  in  eine  andere  Humaoitätaaiistalt  i 
ine  andere  Wohnung  bezieht,  ist  vom  behandelnden  An 
sige  an  die  Sanitätsbehörde  behufs  Desinfection  der  Wobn« 
e   Maassregel    nicht   schon    Über   Ürztliche  Anordnung    dort 

igling  einer  öffentlichen  oder  privaten  Humanitfitssnatalt  oi 
eher  viele  Personen  dauernd  oder  für  längere  Zeit  nst 
it,  Geföngnis  u.  dgl),  an  Tuberculose  erkrankt,  so  ist  dersd 

Tuberculose  oder  überhaupt  in  eine  Heilanstalt  abzugebi 
Ibrbar,  so  muas  die  erkrankte  Person  in  der  betreffenden  A 
;  werden.  Auch  in  den  Heilanstalten  sind  die  Tubercnlfls 
ken  zu  trennen  und    in  besonderen,  mit  den  für  die  Bebaa 

erforderlichen  Einrichtungen  (Liegehallen  u.  dgl.)  verseboM 
ngen. 

angeführten  Anstalten,  in  welchen  Tuberculose  sich  befindq 
lerzten,   Aufaicbtsorganen,  Wartpersonen)    folgendes  VerbaJtl 

Sputum  nur  in  eigens  hiefUr  bestimmte  Gefäase  entleercrij 
D  Kranken  in  Spuckschalen,  die  übrigen  Kranken  in  Gefäw 
n,  Aborten,  auf  den  Gängen  und  im  Freien,  in  zweckmtUngl 
ad    eventuell    mit    einer    entsprechenden    Aufschrift    %u    v^ 

Kranken  sollen  sich  während  des  Hustens  schon  vorberntd 
1  und  Nase  halten  oder  sich  anderer  Schutzvorrichtungen  (Husta 
n;  die  nicht  liegenden  Kranken  sind  dahin  zu  belehren,  da 
Hustenanfälle  von  den  anderen  Personen  möglichst  entfen 
ilichkeit  den  Kuaten  zu  unterdrücken  suchen,  eventuell  ti 
bachten  sollen  wie  die  liegenden  Kranken. 
unreinigung  der  Körperoberfläche  (der  Hände,  des  Gesiebt 
culösem  Sputum  stattgefunden,  ao  sind  die  betreffenden  Stella 
tsserigen  Carbol säure-  oder  Ljsollösung  (oder  einer  ähnlifl 
nsflüssigkeit)  zu  desinficiren;  überhaupt  haben  TubercslOi 
t  bezüglich  ihres  Körpers  sowie  der  Leib-  and  Bettwäsche  s 
wenn  sie  durch  tuberculöses  Sputum  beschmutzt  wurden,  ebl 

r  Tuberculosen  und  zur  Krankenpflege  überhaupt  in  den  sab  I 
dürfen  nur  solche  Personen  verwendet  werden,   welche  weda 

noch  hiezu  in  evidenter  Weise  disponirt  sind.  Die  Pflegt 
ir  im  Allgemeinen  über  die  gegenüber  den  Kranken  za  beM 
assregeln  zu  belehren,  sondern  es  ist  ihnen  noch  im  besondeM 

(gleich  wie  die  Aerzte)  nach  den  Berührungen  d6r  Krank« 
i,   sich    während    der    Hustenanfälle    der  Kranken   nicht  Ober 

Nähe  der  letzteren  aufhalten  oder  aber  durch  ein  vor  MM 
Tuch  u.  dgl.  zu  schützen  suchen  und  bei  dem  sogenaanM 
leinigung   des   Fussbodens   sich   eines    ähnlichen  Schatsmittdl 

Kinderbe  Wahranstalten  dürfen  zur  Pflege  der  Kinder,  aoeli 
tuberculose  oder  der  Tuberculose   auch    nur  verdächtige  Per 
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8.  In  den  sab  5  angeführten  Anstalten   dürfen   in   den  Aufenthai tsräumen  für  ' 
tubercnlösen  Ejranken  keine  staubfangenden  Objeete  (Teppiche,  Vorhänge  u.  dgl.) 
landen  sein;   es    muss   in   diesen  Räumen  jede  Staubentwicklung  hintangehalten   ; 
len,  weshalb  auch  Wände  und  Fussboden  derart  beschaffen  sein  sollen,   dass  sie 
ih  feuchtes  Abwischen  leicht  gereinigt  werden  können. 

9.  In  den  sub  1  angeführten  Anstalten  muss,  auch  wenn  bezüglich  der  daselbst  1 
(gebrachten  oder  beschäftigten  Personen  kein  Verdacht  auf  Tuberculose  besteht^ 

Aufnahme  des  Sputums  dieser  Personen   an  geeigneten  Stellen   eine  genügende 

il  ähnlicher  Gefässe,  wie  sie  sub  6  angegeben  wurden,  vorhanden  sein;  an  diesen  ' 

Uen  muss  eine  in  die  Augen  fallende  Aufschrift  vorhanden  sein,  welche  in  Kürze 

Nothwendigkeit  und  Wichtigkeit  dieser  Einrichtung  besagt.    Das  Gleiche  gut  f ür  * 

jene  Anstalten  und  Räume,  welche   von   vielen  Personen   besucht   oder   benützt 

len  (Kirchen,  Schulen,  Warte-  und  Versammlungsräume,  Vergnügungslocalitäten, 

Fotels,  Herbergen  u.  dgl),  und  in  Curorten  für  Tuberculose  auch  für  die  von  letzteren 

igenen  Gärten  und  Promenaden.   Endlich  sind  in  den  für  den  Personentransport 

itimmten    Vehikeln    (Eisenbahnwägen   u.    dgl)    Aufschriften    anzubringen,    durch 

Iche  die  Passagiere  ersucht  werden,  nicht  auf  den  Fussboden  zu  spucken;  ausser- 

lern  ist  letzterer  sowie  die  Innenwand  der  Wägen  durch  feuchtes  Abwischen  häufig 

reinigen.     Die  Auskleidung   derartiger   Räume   soll   so   beschaffen  sein,    dass   sie 

sieht  gereinigt  werden  können.     Diese  Art  der  Reinigung  sowie  die  möglichste  Ver- 

teidung  von  Staubentwicklung   ist   überhaupt   in   allen  früher   genannten  Anstalten 

id  Räumen  zu  beobachten. 

10.  Der  Inhalt  der  Spuckgefässe  ist  in  unschädlicher  Weise  zu  beseitigen  oder 
desinficiren.     Ersteres  kann  geschehen   durch  Entleerung   in  geschlossene  Aborte 

d  Canäle  oder  durch  Wegspülung  mittelst  der  Wasserleitung,  indem  ein  Hahn 
derselben  oberhalb  des  mit  einem  Abflussrohre  versehenen  Spuckgefässes  angebracht 
wird,  letzteres  mittelst  strömenden  Wasserdampfes  (in  einem  Dampfdesinfections- 
jqpparate)  oder  durch  Auskochen;  auch  kann  der  Inhalt  nach  Vermengung  mit  Torf- 
imall  oder  Sägespänen  verbrannt  werden.  Die  Spuckgefässe  für  den  Handgebrauch 
(Spackschalen,  Spuckfläschchen)  sind  nach  der  Entleerung  ihres  Inhaltes  noch  mittelst 
fsser  2Voigen  wässerigen  Lysollösung  zu  reinigen. 

Die  übrigen  Auswurfstoffe  der  Tuberculosen  (Fäces,  Urin,  Eiter)  können  kurz- 
weg in  die  Aborte  entleert  werden;  nur  sind  in  jenen  Fällen,  in  welchen  diese  Aus- 
wnrfstoffe  nach  dem  Sitze  der  Tuberculose  für  infectiös  gelten  können,  die  Gefässe, 
welche  zu  ihrer  Aufnahme  gedient  hatten,  mit  einer  27oig^Q  wässerigen  Lysollösung 
tu  desinficiren. 

11.  Die  Leib-  und  Bettwäsche  der  Tuberculosen  ist,  falls  sie  durch  infectiöse 
Auswurfstoffe  der  Kranken  (Sputum,  Fäces,  Urin,  Eiter)  verunreinigt  wurde,  mittelst 
Aoskochens  in  Lauge  (oder  Sodalösung)  oder  in  der  Weise  zu  desinficiren,  dass  sie 
Tor  dem  gewöhnlichen  Waschprocesse  durch  24  Stunden  in  eine  kalte,  zehnfach  ver- 
dünnte Cresolseifenlösung  eingelegt  wird. 

Ferner  sind  die  Kleider  der  Tuberculosen  nach  Verunreinigung  durch  die  früher 
erwähnten  Auswurfstoffe  zu  desinficiren^  und  zwar  bei  einer  wenig  ausgedehnten  Be- 
Bcbmutzung  blos  an  der  Stelle  der  letzteren  mittelst  einer  27o'g6ii  wässerigen 
Carbolsäure-  oder  Lysol-  oder  heissen  Seifenlösung,  sonst  aber  mittelst  strömenden 
Wasserdampfes,  oder  durch  Formalindämpfe  oder,  falls  dies  nicht  möglich  ist, 
wenigstens  durch  kräftige  Besonnung  oder  länger  dauernde  Lüftung. 

Endlich  sollen  nach  der  Abgabe  von  Tuberculosen  in  eine  Heilanstalt  oder  in 
eine  andere  Humanitätsanstalt,  sowie  nach  ihrem  Tode  die  Lagerstätte  (Bettgestelle, 
Matratzen,  Bettzeug),  die  Wohn-  oder  Krankenräume  und  die  etwa  durch  infectiöse 
Auswurfstoffe  verunreinigten  Einrichtungs-  und  Gebrauchsgegenstände  in  entsprechen- 
der Weise  desinficirt  werden;  nur  in  Heilanstalten  ist  die  Desinfection  der  Kranken- 
nicht   in  jedem   einzelnen  Falle    des  Abganges   eines   Kranken   (durch  Tod 

32* 


■••■■ 


•p:* 


zimi 


»Ät« 


^lich,   BOndern    es  genügt,    die  Desinfection    in 

anebmen. 

he,  Bettzeug  und  Kleider,  welche  von  Tuberculosen  henltt 

r  ihrer  Desinfectioo  weder   in  Verkehr  gebracht    noch  i 

[0  and  II  angeordneten  Maasaregeln  sind  nicht  onr  in  i 
I  Anstalten  genau  durch  zufuhren,  sondern  die  behandelnd) 
halb  der  Familien  auf  die  Beobachtung  derselben  mSghc' 

ie  competenten  Behörden  dafür  zu  sorgen,  dass  die  ertorda 
itungen  -überall  in  ausreichender  Zahl  vorhanden  sind  and  d 
3h  zur  Verfügung  stehen. 

mpfehlens werthe  Maassregeln. 

r  die  empfehlenswerthen  Maassregeln  kann  theils  mfinft 
le  Belehrung,  durch  populäre  Vorträge  —  theils  schrift- 
Aufsätze,  Placate  und  Aufschriften  —  geschehen. 
Belehrung  sind  zunächst  die  Aerzte,  insbesondere  die  b»< 
en,  ferner  die  ]l<ehr-,  Autsichte-  und  Pflegepersonen  in  doj 
nd  schliesslich  alle  jene,  welche  sich  mit  der  öffentlichen  G»^ 

>esondere  von  den  Aerzten  und  den  verschiedenen  Vereinet 
1  Volkswobl  veranstaltet  werden,  und  zwar  für  jene  Bfr 
he  nicht  auf  andere  Weise  über  die  Maassregeln  -gegen  dii 
'erden  können. 
sind  sowohl  im  Auftrage  der  Sanitätsbehörden  als  de| 
Sege  und  Volkswohl  zu  verfassen  und  in  grosser  Zahl, 
verbreiten. 

hriflen  mit  kurz  gefassten  Verhaltungsmaassregeln  sin! 
^rten   anzubringen,    welche    von    vielen    Personen    besQcht 

n  Moassregeln  gelten 

treulose  Erkrankten: 

bst  dringendst  zu  empfehlen,  sich  in  Heilanstalten  ftlr  T(lbe^' 
en,  und,  wenn  dies  nicht  möglich  ist  und  eine  entsprechende 
;  innerhalb  der  Familie  nicht  Platz  greifen  kann,  ein  Spitil 

er  Anstalt  befindlichen  Tuberculosen  sollen  bezdglich  ihres 
Verhaltens  zur  Umgebung  dieselben  Vorsieh tsmaassre^C^ 
sie  sub  A  6,  8,  10  und  11  angeführt  wurden.  Insbesonder« 
wenn  sie  noch  kleine  Kinder  besitzen,  im  Verkehre  mit 
it  beobachten.  Sie  dürfen  ihnen  auch  nicht  die  SpeiMi 
;hUtchen  mit  dem  Munde  berühren,  Ihnen  überhaupt  oicbt 
liehe  sie  vorher  mit  dem  Munde  berührt  hatten  und  in 
len)  sich  die  erforderliche  Einschränkung  auferlegen;  mdt 
er  nicht  ihre  Kinder  stillen.  Können '  diese  Vorsichtsmaw 
erden,  so  ist  auf  Entfernung  der  Kinder  von  den  Eltern  ood' 
en  in    gesunden  Familien    oder    gut   eingerichteten   Pfleg«* 

sollen  bewogen  werden,  nicht  solche  Berufsarten  zu  wfihleo, 
n  Personen   oder   mit  verkäuflichen    Lebens-    und  Gernua- 
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dtteln  io  sehr  nahe  Bertthrang  kommen^  beziehungsweise  diese  Berufsarten  oder 
!rirerbszweige,  wenn  möglich,  aufzugeben.  Hteher  gehört  in  erster  Linie  der  Be- 
if  von  Krankenwärtern  und  Krankenwärterinnen,  von  Ammen,  Hebammen,  Kinder- 
ichen, von  Verkäufern  genussfertiger  Nahrungs-  und  Lebensmittel,  von  Angestellten 
Milchwirthschaften.  In  zweiter  Linie,  somit  als  weniger  bedenklich,  sind  anzu- 
iren:  die  der  Erzeugung  von  Nahrungs-  und  Qenussmitteln,  von  Wäsche  und 
^Kleidern  dienenden  Erwerbszweige,  ferner  der  Beruf  eines  Lehrers,  Erziehers  u.  s.  w. 
d)  Tuberculosen  Personen  ist  dringendst  zu  empfehlen,  sich  nicht  zu  verheiraten 
!oder  erst  dann,  wenn  bei  ihnen  der  Krankheitsprocess  seit  mindestens  2  Jahren  zum 
[Stillstände  gekommen  ist.  Auch  sollen  der  Tuberculose  verdächtige  Personen  nicht 
[in  einem  zu  frühen  Lebensalter  eine  Ehe  eingehen. 

2.  Auch  die  Umgebimg  der  Tabercalösen  ist  auf  diese  Vorsichtsmaassregeln 

aufmerksam  zu  machen.  Zu  diesem  Zwecke  sind: 

a)  Die  Gesunden  überhaupt  über  das  Wesen,  die  Entstehung  und  die  wich- 
tigsten Erscheinungen  der  Tuberculose  durch  populäre  Vorträge  und  Schriften  zu 
belehren. 

b)  In  den  Schulen  und  Erziehungsanstalten  sollen  die  Lehr-  und  Aufsichts- 
personen darauf  sehen,  dass  die  Kinder  nicht  auf  den  Boden,  sondern  in  die  auf- 
gestellten Spuckgefässe  spucken,  wobei  sie  selbst  mit  gutem  Beispiele  vorangehen 
müssen,  sowie  sie  auch  die  Kinder  daran  gewöhnen  sollen,  beim  Husten,  Sprechen 
und  Niesen  ein  Verspritzen  des  Mund-  und  Nasensecretes  womöglich  durch  Vorhalten 
des  Tuches  zu  vermeiden  und  überhaupt  in  jeder  Beziehung  die  grösste  Reinlichkeit 
zu  beobachten. 

c)  Die  Umgebung  von  Personen,  welche  der  Tuberculose  verdächtig  sind,  soll 
eine  möglichst  baldige,  ärztliche  Untersuchung  der  letzteren  und  die  Feststellung  der 
Natur  der  Erkrankung  veranlassen  und,  falls  sich  diese  als  Tuberculose  erweist, 
darauf  sehen,  dass  die  bereits  sub  B  1  a,  b,  c  und  d  empfohlenen  Maassregeln  beob- 
achtet werden,  anderseits  selbst  die  sub  A  7  angeführte  Vorsicht  gebrauchen. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass   des   k.   k.   Ministeriums    des 
Innern  vom  25.  Joli  1902,  Z.  31870, 

an  alle  politischen  LandesbehördeD, 

betreOTesd  die  indi:llclist   weite  Yerbreltans 
der  Torsebriflen  sar  Bekämpraiiir  derTaber- 

enlose. 

Da  es  von  besonderer  Wichtigkeit  ist, 
d«8s  der  Erlass  Sr.  Excellenz  des  Herrn  Minister- 
prl  ienten  als  Leiters  des  Ministeriums  des 
Im  Ti  vom  14.  Juli  1902,  Z.  29949,  betreffend 
die  intensive  Bekämpfung  der  Tuberculose, 
nie  blos  durch  die  Amtszeitungen  und  sani- 
tSr  .  Fachbifttter  die  weiteste  Verbreitung  er- 
lu  t,  sondern  auch  allen  Betheiligten  dauernd 
nu  /erfügang  stehe  und  insbesondere  jenen 
Fa    ^ren     und     Stellen     eingehändigt     werden 


könne,  an  welche  sich  die  politischen  Behörden 
behufs  Durchführung  dieser  Verordnung  zu- 
nächst zu  wenden  haben  werden,  wie  staatliche, 
kirchliche  und  autonome  Behörden  und  Corpo- 
rationen,  die  Aerztekammern,  ärztlichen  Ver- 
eine und  Gesellschaften, Sanitätspersonen  (Aerzte, 
Thierärzte,  Apotheker,  Hebammen),  die  Direc- 
tionen  der  Spitäler,  Sanatorien,  der  Heilpflege- 
und  Humaoitätsanstalten,  Alumnate,  Congre- 
gationen,  Convicte,  Lehrerbildungsanstalten, 
Lehrer  vereine,  Erziehungs-  und  Unterrichts- 
anstalten, die  Vorstehungen  von  Arbeiterver- 
sicherungsverbänden, Arbeitervereinen,  Privat- 
versicherungsanstalten,  die  Handels-  und  Ge- 
werbekammern, die  Industrieunternehmungen 
und  gewerblichen  Genossenschaften,  die  Lei- 
tungen   von  Verkehrsinstituten   jeder    Art,  die 


humanitKren  dei    „OesteTieichiKhen    SanitfltsweBeti'', 

n  u.  dgl.,    ist  I.,  Wi'pplingentraaie  8,  porlotr«j  faesogea  o 

«terreichisehen  auch  durch    Vermittlung    von   BachhandlnngN 

voTden,  dus  betchifft  werden  könoeD. 
;  in  Brochüren-  Mit  KQcksicht    auf  die   iprachliebeii  Vtf 

rath     gehalten  bältnieae  des  dortigen  VerwaltnngBgebiate«  tm 
pfiehlt  es  Bieh,    vou    den    in   Amts-  oder  Faeb- 

.   eine  Ansah!  bl&ttern  eracheinenden   Publicationeii    der   Vn- 

[en  Betheilang  Ordnung  in  anderen  LaudeBSprichen  in  gleicbrt 

er  vorragen  den  Weige    und     zum     gi  eichen     Zwecke 

t  werden,  wird  ausgaben  veranstalten  tu  lassen,  um  die  glei^ 

VoritKnde  der  mfissige  Verbreitung    des  Inhaltes  derselben  i 

lu  setzen  nnd  allen  Bevölkernngskreiseu  zn  sicbern. 
Wege  bekannt  Von  diesen  anderssprachigen  PnblicationcB  ! 

tser    allgemein  wolle  die  k.  k mindestens  lOBxeH- j 

Smpfung      der  plare    anher    mit    der    Bezeichnung    „Für    dea  i 
leren     Partien  Obersten  SaniUttsratb"    in    kurzem  Wege    vor- 
an f>  10  Heller  legen, 
lete  Redaction 


äre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslands. 


iMQahro«n   gegen   dieselbe.     Bulgarien. 
erseachten  Häfen  kommende  Schiffe  nur 


Gemftis     Verordnung 
n  Bnorgas  und  V»mi 


mmenden  Schi&du,  welche  keine  verseuchten  Orte  berQhrt,  kein* 
mden   Waren   an  Bord  haben,  sind   alle  bulgarischen  fiUen  am 

r  e  ei  1 1  e  in  das  SeeiHzareth  abgegebene  pestkranke  Hatros« 
.  Weitere  Erkrankungen  sind  nicht  aufgetreten. 

I  aus  Odessa  unterliegen  seit  26.  Juli  einer  5  IBgigen  Quaranlajne. 

ini  erkrankten  in  der  Kirgisen-Steppe  der  Provin* 
Koudaa,  District  Tnlovo,  in  einer  Familie  6  Personen  an  einer 
nd  starben  5  derselben.  Die  Krankheit  bestand  in  einer  LoDgea- 
idrttsen  bei  erhöhter  Körpertemperatur,  weshalb  die  Aerits  dis 
erkUrten.  Es  wurde  ein  Sanitfltscordon  aufgestellt,  die  tsolimng 
linfectioQ  durchgeführt.  Weitere  ErkrankungsfUle  sind  daselbtt 

zu  Odessa  fand  Ende  Mai  d.  J.  ein  schwer  kranker,  an 
nähme.  Beide  litten  an  Ljmphdrüaensch wellungen  nnd  betsn 
fingen  jedoch  der  Genesung  entgegen.  Keiner  von  Beiden  balls 
ende  Desinfection  wuide  eingeleitet. 

Irgermeisteramt  bekannt,  dass  die  eingesetzte  Sanittttacommii  uod 
der  Pest  bedroht  zu  erklären  und  die  Thatigkeit  der  Exec  ti»-    ' 
T  am  39.  Juni  1807  Allh.  best&tigten  Maaseregeln  su  erat  les. 
Ecit  begonnen  und  führt  die    im  November  v.  J.    angeordt  iten    j 
1.,  S.  514)  wieder  durch.  Besonderes  Augenmerk  wird  der  !a-    ] 


Sani täts CO n seil  heschloss  aus  Anlass  des  Auftretens  von  4  j  Kt- 
ne  5  tagige  Quarantaine  für  dortige  HerkUnfte. 


.  • 
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Aegypien,  In  der  Woche  vom  15.  bis  21.  Jnli  ereigneten  sich  12  Erkranknngs-  und 
7Todeftfäile  an  Pest,  nftmlich  in  Alexandrien  11  (5),  in  Toakh  1  (1),  in  Damanhur  0  (1). 

Brauch-Indien.  In  Calcatta  sind  in  der  Woche  vom  1,  bis  7.  Juni  90,  in  Kurachee 
in  der  Zeit  vom  7.  bis  20.  Juni  16  Pesttodesfölle  vorgekommen.  Weiter  wurden  gemeldet  in 
Bindostan  vom  7.  bis  14.  Juni  1931  Erkrankungen  (1316  Todesfälle),  in  der  Präsident- 
lehtft  Bombay  und  Sind  391  (286),  Bengalen  109  (102),  Präsidentschaft  Madras 
19  (12),  Panjab  1194  (776),  in  Staate  Mysorc  169  (103). 

Capcolonie.  In  der  Woche  vom  22.  bis  28.  Juli  kamen  in  Port  Elizabeth  1  Er- 
krtnkosg  und  2  Todesfälle  an  Pest  vor. 

Ausfy'aUen,  Aus  Sydney  wurden  für  die  Woche  vom  1.  bis  6.  Juni  3  Erkrankungs-, 
kein  Todesfall  an  Pest  gemeldet;  in  Fremantle  (Westaustralien)  starb  am  22.  Mai  1  Mann 
10  Pest  (bakteriologisch  constatirt),  in  Brisbane  (Queensland)  erkrankten  Ewischen  25.  Mai 
and  I.  Juni  4  und  starb  1  Person  an  Pest. 

Neu-Seeiand.  Seit  dem  im  Mai  d.  J.  aus  A  u  c  k  1  a  n  d  gemeldeten  pestverdächtigen  Er- 
krankungsfalle  (siehe  S.  311  d.  Bl.)  sind  daselbst  bis  Mitte  Juni  weitere  verdächtige  Erkran- 
koDgen  nicht  vorgekommen.  Dagegen  erkrankte  in  Lyttelton  bei  Christchurch  ein  Mann 
unter  pest verdächtigen  Erscheinungen  und  folgten  bis  23.  Juni  weitere  3  derartige  Fälle. 

Cholera.  Äegypten,  Die  Cholera  wurde  höchst  wahrscheinlich  durch  Mekkapilger,  welche 
heimlich  an  der  Rüste  des  Rothen  Meeres  landeten  und  sich  der  sanitären  Behandlung  entzogen, 
eingeschleppt.  Moucha  liegt  circa  \Ohm  südlich  von  Assioul,  ganz  abseits  vom  Nil  und  seinen 
CaoSlen,  zählt  8000  Einwohner.  Nach  Constatirung  der  Seuche  wurde  ein  Militärcordon  auf- 
gestellt, jedoch  hatten  schon  vorher  Flüchtlinge  den  Ort  verlassen  und  betraf  der  erste  in  Kairo 
constatirte  Fall  eine  Frau,  welche  sich  aus  Moucha  geflüchtet  hatte. 

In  Kairo  sind  vom  27.  Juli  Mittags  bis  3.  August  Mittags  weitere  217  Erkrankungen 
nnd  163  Todesfölle,  in  Assiout  vom  25.  Juli  bis  2.  August  129  (115  f)  Fälle  von  Cholera  vor- 
gekommen. 

Der  internationale  Sanitätsconseil  in  Alexandrien  beschloss  die  aus  ägyptischen  Häfen  ab- 
ffthrenden  Schiffe  zur  Hintanhaltung  einer  Verschleppung  der  Cholera  einer  gleichen  Behandlung 
za  nnterzlehen,  wie  diese  anlässlich  der  Pest  angeordnet  wuide.  Auf  den  Sanitätspässen  dieser 
Schiffe  wird    bemerkt,    dass    in  Moucha  (Oberägypten)  und  in  Kairo  Cholera  besieht. 

Das  Deltagebiet  und  Alexandrien  sind  eholerafrei.  In  letzterer  Stadt  werden  umfassende 
Vorkehrungen  cur  Ueberwachung  des  Mahmudije-Canals  behufs  Wasserversorgung  der  ärmeren 
Classen  getroffen  und  das  Epidemiespital  Cbatby  (300  Betten)  in  Stand  gesetzt. 

Bulgarien.     Aegypten  wurde  vom  20.  Juli  ab  als  choleraverseucht  erklärt. 

Gr\ecftenland,     Aegyptische  Provenienzen  unterliegen  einer  12tägigen  Quarantaine. 

Türkei.  Provenienzen  aus  Aegypten  unterliegen  einer  12tägigen  Quarantaine.  Aus  Anlass 
des  Ausbruches  der  Cholera  in  Gwadar  (Persien)  beschloss  der  internationale  Sanitätsconseil, 
dortige  Provenienzen  einer  lOtägigen  Quarantaine  zu  unterwerfen. 

Chinet,  Einem  Berichte  vom  17.  Juni  d.  J.  zufolge  kommen  unter  der  einheimischen 
chinesischen  Bevölkerung  zahlreiche  und  ausserordentlich  rasch  zum  Tode  führende  Cholcja- 
erkrankungen  vor  und  häufen  sich  auch  die  bisher  nur  vereinzelt  aufgetretenen  Erkrankungen 
unter  den  Ausländern. 

Hinterindien.  Im  Monate  Mai  d.  J.  wurden  unter  den  Eingeborenen  in  Singapore 
Tere  ^^Ite  Fälle  von  Cholera  mit  tödtlichem  Ausgange  constatirt. 


Vermischte  Nachrichten. 

Internatioiialer  Congress  ffir  Irrenpflege.  Der  Congress  findet  in  der  Zeit  vom  1.  bis 
7.  ^  |;tember  1902  in  Antwerpen  statt.  Das  Programm  umfasst  folgende  Fragen:  1.  Welche 
Gm  ''^sgen  und  welchen  Werth    hat    die    gegenwärtige  häusliche    und  Anstaltspfiege  der  Irren 
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in  wiaaeDschaftlicher,  humaDitSrer  und  finauxieller  Beziehuog?  2.  W< 
hören  in  die  h&asliche  Pflege  nnd  welche  in  AnstAlteii?  3.  Auf  weicht 
ökoDomiachen  Grundlage»  Ut  die  Oigaai&ation  der  Undwirthschaftlicht 
der  ÄDataUen  aufzubansD?  4.  Walehe  sind  die  Gründe,  die  ^ur  Errich 
nötbigen  nnd  wie  führt  man  eine  derartige  Errichtung  durch?  Zni 
Congresae  ist  Jedermann  nach  Anmeldung  beim  OrganisatJonscomitd  u 
berechtigt.  Atimeldungen  sind  an  den  GeneraUecretttr  des  Organiaationa 
Antwerpen,  Rue  Montebello  3,  zu  richten. 

Vorgehen  der  Amto&rzt«  bei  Infectionskrankheiten.    Die  k.  k 

hat  mit  Erlasa  vom  28.  Juni  d.  J.,  Z.  20532,  die  Amtsfirzte  aofmer 
Fettetellung  der  Infectioncquelle,  der  VerbreituogBuraache  der  Infectii 
genaue  Evidenzbaltung  der  Kranken,  die  Grundlagen  für  eine  rationelle 
tilgUDg  bilden  mttaaen.  Die  DurehBicht  der  Verse ichnieee  der  in  einer 
liefere  Nachweiae,  seit  wann  und  in  welchen  HHusero  TodeeföHe  an 
vorgekommen  sind,  und  könne  dann  durch  weitere  NachforBuhungen  mil 
werden,  ob  in  diesen  oder  benachbirten  H&usern  oder  ia  vervrand 
Familien  Krankheilsfllle  vorhanden  aind.  Auch  Nnchfragen  in  drr  S< 
und  den  Geaundheitazuatand  der  Schulkinder  können  sehr  oft  zur 
KrankheitafKlIe  führen.  Ingolauge  nicht  wenigatena  an nfiberungs weise  der 
In feclionsk ranken,  und  jener  der  hievon  erfolgten  Anzeige  an  die  (. 
ivird,  könne  die  der  VernachlSsstguDg  der  pflichtge müssen  ^nieige  seh 
mittelt  und  zur  Verantwortung  gezogen  werden. 

In  der  Abeicbt  einen  zweckentaprecbeuden  Vorgang  und  einen  fa 
Epidemie  Vorkehrungen   zu  Bichern,  wurden  nachfolgende  Anordnungen  { 

1.  Der  zur  Epidemiebefeftrapfung  delegirte  Arat  ist  verpflichtet  dl 
Weise  za  führen,  daas  binaichtlich  jedee  einzelnen  Kranken  Vor-  und  i 
gung,  Wohnung,  Tag  der  Erkriinkung  und  der  erfolgten  Anaeige  an  d 
Genesung  oder  des  Todes,  Tag  der  durcbgeführteo  Scblussdesinfectioa, 
Erkrankungs Ursache,   aowie  der   Krankbeitscomplicationen  erhobenen  Dat 

2.  Die  AmtsÄrate  sind  gehalten  die  Protokolle  der  Vex*torbenen  i 
zu  tavidiren,  und  zu  veranlassen,  das«  unfähige  Todtenbeecbauer  beseil 
Verantwortung  gezogen  werden. 

3.  Bei  der  Verwendung  des  Gemeinde-Polizeipereonales  sur  Epid 
der  gebotenen  Vorsicht  vorzugeben.  Wenn  eine  Kinderkrankheit  beri-Bcht 
niäaner  zu  verwenden,  son&t  aber  solche,  welche  die  herrschende  Kranl 
liaben  (z.  B.  Flecktyphus  oder  Cholera),  weil  eine  neuerliche  Erkranku 
heit  weniger  wahrscheinlich  eraeheint.  Es  ist  auch  strenge  darauf  zu  ach 
nach  jeder  ThStigkeit  in  einem  inlicirten  Hause  ihre  Kleider  einer  Desi 
einer  gründlichen  Reinigung  unterziehen,  bevor  aie  mit  anderen  Personei 
Zur  Vornahme  einer  sanitfiren  Tbfiligkeit  in  inficirten  Heusern  sind  i 
verwenden,  weil  Trinker  einerspits  in  Folge  der  herabgesetzten  Wieder 
iiificiren,  anderseits  kein  Vertrauen  in  Bezug  auf  die  entsprechende  u: 
fübrung  der  ihnen  erlheilten  Aufträge  verdienen. 

4.  Es  ist  zu  trachten,  dsss  die  in  den  Gemeinden  vorhandenen  e 
stets  in  Ordnung  und  jederzeit  zur  BenQtsung  bereit  gehalten  werden.  J 
von  Tragbahren  zum  Transporte  der  Kranken   aua   ihren  Wohnungen 
streben. 

Stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktyphns.  Blatternerkran 
15.  Juli  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  der 
b.  August  beim  Ministerium  des  Innern  eingetrofienen  Anzeigen  neuerd: 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galiiien  in  den  politiscbe 
czany:  KryczkH6;  Jaworow:  Jaworow  3,  Jazowatarjl;  Kamionka 
Jakimow  2;  Koloroea:  Balince  I;  Nadworna:  Zieloua  3,  Zarzecte  2^ 
v-jtDy  3;  Podbajce:  Burkanow  3;  Skalat:  Nowosiolka  1;  Tlumaez 
Skwarzawa  2. 

ViiTkntiFarilicIiar  Rtdutcnr:  Lndwlg  Wcmer.  Terlii;  Ton  Altred  Holder  in  Vliea.  Dtaek  n 


las  österreichische  SaDitätswesen. 

Organ  für  die  Publioationen 

das 

k.  k.  Obersten  Sanltfttarathes. 

Bedigirt  ron 

Db.  J.  DAIMER  ^  Db.  f.  STADLER, 

MiniateriaLratl^  im  ]M[iiii«terivuxx  <!«•  Innern  Ob«rbeKir]x«arst. 


Vftriag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitftts-Buchhandler  in  Wien 

!•  Rotlientliurxastraaae  13. 


Pri&ii]ik«rati<mipr<lfl  b«i  direeter  PoatMndnnf  gMu^Ihrif  JT  It* — . 


ZZV.  Jahreraner.  Wien,  14.  An^st  1802.  Hr.  83. 


Inhalti  Yergiftan;  durch  bleihSlti^es  Mehl.  —  74.  VerBammlna;  deutscher  Naturforscher  und 
in  KarUbad.  21.  bis  27.  September  1902.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Ver- 
m  im  Auslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Yergiftimg  dnrcli  bleihaltiges  Mehl. 

Von  Dr.  M.  Linnemann,  k.  k.  Sanitätsconcipist  in  Scheibbs. 

In  der  Katastralgemeinde  Bachberg  der  Gemeinde  Heinsberg,  im  politischen 
rBezirke  Scheibbs,  kam  im  Winter  1900 — 1901  eine  schwere  BleivergiftuDg  sämmt- 
r  Bdier  Haasinsassen  eines  einschichtig  gelegenen  Bauemgehöftes  vor,  deren  Ursache 
f:Aicht  sofort  aufgeklärt  werden  konnte. 

I  Zn  Folge  einer  Anzeige,  dass  sämmtliche  Insassen  des  genannten,  dem  Land- 
fwirtbe  B.  gehörigen  Bauerngehöftes  schwer  —  angeblich  an  Influenza  —  erkrankt 
'ukß,  begab  ich  mich  am  14.  December  1900  dorthin,  und  erhob  Folgendes: 
Seit  5 — 6  Wochen  waren  sämmtliche  acht  Hausinsassen  krank;  die  FamilicDmutter 
und  ein  Sohn  waren  am  Erhebungstage  ausser  Bett,  der  Vater,  drei  Söhne  und  zwei 
Töchter  (letztere  5  durchwegs  im  Kindesalter)  bettlägerig.  Bei  allen  hatte  die  Er- 
krankung ziemlich  gleichzeitig  und  plötzlich  mit  Erbrechen,  Stuhlverstopfung, 
Schmerzen  um  den  Nabel  und  im  Bauche  begonnen  und  hatten  diese  Symptome  in- 
dividaell  verschiedene  Höhegrade  erreicht.  In  den  letzten  Wochen  bestanden  an* 
geblich  Diarrhöen. 

Bei  der  Untersuchung  erwiesen  sich  sämmtliche  Hausiusassen  als  sehr  kachek- 
tisch  und  anämisch.  Aus  dem  Munde  war  ein  starker  Fötor  wahrnehmbar,  die 
Gingiva  zeigte  um  jeden  Zahn,  besonders  um  jeden  cariösen,  einen  circa  1mm 
breiten  Saum  von  schiefergraublauer  Verfärbung;  den  gleichen  Befund  bot  die 
Schleimhaut  der  Wange  in  dem  Räume  zwischen  oberer  und  unterer  Zahnreihe  dar. 
Die  Untersuchten  klagten  über  starken  Speichelfiuss;  das  Abdomen  war  etwas  ein- 
gezogen, massig  hart.  Der  Puls  —  von  ungefähr  normaler  Frequenz  —  war  hart. 
Läbmungserscheinungen  waren  nicht  nachweisbar,  jedoch  bestand,  besonders  in  den 
Unterextremitäten,  grosse  Schwäche.  Eines  der  erkrankten  Kinder  litt  an  heftigem 
Nasenbluten.  Im  Harne  sämmtlicher  Erkrankten  war  jedoch  Eiweiss  nicht  nach- 
weil*  r. 

L)em  zu  Folge  handelte  es  sich  um  eine  chronische  Bleivergiftung.    Ueber  Be- 
frag   .    ob   im  Hause    nicht    zur   Aufbewahrung    von   Lebens-   oder  Genussmitteln 
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inende  bleihaltige  Geräthe  vorbanden  seien,  wurde  mitg« 
.saerleitung  seit  circa  6  Jahren  in  der  Lange  von  200^250 »i 
iB  Wasser  sei  jedoch  stets  gut  gewesen  und  nie  eine  de 
mse  aufgetreten.  In  Folge  der  im  Spätsommer  und  im 
tretenen  grossen  Trockenheit  sei  wegen  Wasaermangets  die 
tilieben,  als  jedoch  durch  reichliche  RegengtlBse  dem  Wasaermi 
ten  gleichzeitig  mit  dem  Wiedergenuss  des  Wassers  die 
mse  auf. 

Da  das  Trinkwasser  mithin  sehr  verdächtig  war,  wu 
tersucht  und  zugleich  die  fernere  Benutzung  des  Wassers  di 
i  wiederholten  chemischen  Untersuchungen  des  Wassers  I 
ben  niemals  Blei  nachgewiesen  werden.  Nun  wurden  die  M< 
Uge)  einer  chemischen  Untersuchnng  darauf,  ob  nicht  die  Gli 
^n,  jedoch  ebenfalls  ohne  positives  Resultat. 

Inzwischen  bestanden  die  Symptome  der  chronischen  Bl 
luung  von  Jodkalium  und  warmen  Bädern  fort,  und  da  ad 
:  Bleivergiftung  (etwa  Verwendung  bleihaltiger  Farben  oder  ble 
:hweisbar  war,  so  blieb  die  Ursache  der  Erkrankung  zieml: 

Die  VermuthuQg,  dass  die  Intozicationsquelle  im  Mehle  lieg 
Igendem  geschöpft.  Zugleich  mit  den  Hausinsassen  war  untei 
I  Knecht  erkrankt,  der  aber  schon  vor  der  ersten  an 
i.  December  1900)  wegen  dieser  Erkrankung  in  sein  Vatei 
-t  gesundete  er  bald  und  kam  über  vieles  Bitten  seines  frU 
Jänner  1901  zur  Aushilfe  in  das  Haus  des  B.  in  Reinspei 

Kurze  Zeit  darauf  erkrankte  er  zum  zweiten  Male  um 
agen  der  chronischen  Bleivergiftung.  Der  Verdacht  lag  ( 
I  Blei  in  irgend  einem  im  Hause  des  B.  gemeinschaftlich  gi 
nussmittel  enthalten  sei.  Die  Wasserleitung  war  gesperrt, 
ifrei.  Da  in  der  Ernährung  der  Inwohner  eines  Bauernhaus' 
Ue  spielt,  wurde  dieses  am  20.  Jänner  1901  einer  qualitati 
en  etwaigen  Bleigehalt  unterzogen,  und  hiehei  auch  eine  ai 
runreinigung  des  Mehles  mit  metallischem  Blei  gefunden,  i 
ises  des  gesammten,  in  der  Mühle  des  A,  K,  in  Reinsber 
r  Folge  hatte.  Von  da  ab  war  eine  deutliche  Besserung 
constatiren. 

Behufs  Bestätigung  des  Befundes  im  Mehle  und  im  \ 
k.  Bezirkshauptmannschaft  Scheibbs  eine  Mehl-  und  Wasser) 
iteluntersuchungsanstalt  in  Wien  übermittelt  und  ausserdem  ■ 
userleitungsröhren  beigefügt,  um  feststellen  zu  können,  c 
Sinne  des  Erlasaea  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  voi 
8212  (Oeatorr.  Sanitätswesen  1898,  S.  72)  Punkt  1,  Alinea  l 
nea  2,  als  gesundheitsschädlich  und  daher  als  zur  wei 
tigaet  bezeichnet  werden  müsste.  Die  Lebensmilteluntersu' 
ilte  hierauf  mit,  dass  zu  Folge  der  mikroskopischen  Unten 
I  gröberem  Roggenmehle  und  reichlichen  Mengen  von  ver: 
nischt  bestand.  Die  chemische  Untersuchung  ergab  das  Vi 
rächtlicher  Mengen  von  metallischem  Blei  (der  Gehalt  an  m 
68  Gewichtspercent  ^=  0181  Gewichtspercente  Bleioxyd). 
rde  als  hochgradig  gesundh ei ta schädlich  bezeichnet  und  we 
id  und  metallischem  Blei  die  Vermuthung  ausgesprochen, 
.  Mehles  Mühlsteine  verwendet  wurden,  deren  Mahlflächen 
ren.  Die  Untersuchung  der  Wasaerprobe  Hess  dieselbe  als  i 
1  die  Untersuchung  des  tlbermittelten  Bleirohratückes  ergal 
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desselben  nach  Lösung   des   aus  dem  Wasser   herstammenden   mineralischeil 
suges  in  Essigsäure  mit  einem  festanhaftenden  Ueberzuge  aus  SehwefelUei  T 
war,  mithin  dem-  Erlasse  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  27.  Kovember  li 
Zu  8212,  entsprach.     Es   wurde    demnach    die  Benützung   der  Wasserleitung  wi* 
freigegeben. 

Schon  am  22.  Jänner  1901  waren  in  der  Mühle  des  Müllers  A.  E.  in 
berg;  aus  welcher  das  bleihaltige  Mehl  erhobenermaassen  allein  herstammen  ko 
da  weder  ein  Hineiogelangen  von  Blei  in  das  unvermahlene  Getreide,  nodi^j^ 
Hineingelangen  von  Blei  in  das  Mehl  nach  dem  Vermählen  in  der  Mühle  des  A^j 
nachweisbar  war,  amtsärztliche  Erhebungen  gepflogen  worden,  denen  zu  Folge  f 
sich  in  dem  fraglichen  Mühlenbetriebe  um  eine  oberschlächtige,  zweigängige^.j^ 
genannte  deutsche  Mühle  handelte.  Die  Besichtigung  ergab  ferner,  dass  das  sog^* 
nannte  Mühleisen  mit  Bleiausgiessung  in  dem  oberen  Mühlsteine,  dem  sogenann 
Läufer,  befestigt  war.  Der  die  unterste  Blei-  und  Eisenfläche  überragende  Müblstehl: 
kränz  betrug  gut  3  cm;  irgend  welche  blankgescheuerte  Fläche  an  der  Bleiausgiessu^^ 
war  nicht  wahrnehmbar,  die  Bleifläche  vielmehr  uneben,  feinhöckerig  und  nir, 
an  der  angelaufenen  grauen  (oxydirten)  Bleifläche  ein  Defect  nachweisbar. 
Mahlfläche  der  Mühlsteine  war  vollkommen  glatt,  nirgends  eine  Vertiefung,  welpb^^ 
mit  Blei  hätte  ausgefüllt  werden  können,  sichtbar;  eine  Beimischung  von  zermahleneSQkp 
Blei  aus  der  Mahlfläche  der  Mühlsteine  war  daher  sicher  auszuschliessen  und  somit  Iiigc'^ 
auch  keine  Ueberschreitung  der  Ministerialverordnung,  wonach  Mühlsteine,  we? 
unter  Verwendung  von  Blei  oder  bleihaltigen  Stoflen  an  der  Mahlfläche  hergestellt  \j 
werden,  nicht  zur  Verfertigung  von  Nahrungs-  oder  Genussmitteln  verwendet-; 
werden  dürfen,  vor. 

Da  aber  zweifellos  Blei  nur  beim  Vermählen  des  Getreides    in   der  Mühle  d^. 
A.  K.  in  das  Mehl  gelangt  sein  konnte,  ist  folgender  Weg  des  Hineingelangens  von' 
Blei  in  das  Mehl  der  wahrscheinlichste.  Beim  Mahlen  des  Getreides  des  B.  bemerkte  der 
Müller,  wie  erhoben  wurde,  dass  der  Läufer  schlecht  ging  und  schliesslich  stillstaild* 
(nach  Angabe  des  A.  E.  vermuthlich,  weil  im  Getreide  harte  Gegenstände,  vielleiekl  ^^^ 
in  dasselbe  ausserhalb  seiner  Mühle  hineingelangtes  Blei,  enthalten  waren).  Als  A.  %.\ 
der  Ursache  dieses  Stillstandes  nachforschte,  ergab  sich  angeblich,  dass  ein  Zahn  des 
an  der   Antriebswelle   befindlichen    hölzernen    Schwungrades,   dessen    Zähne   in    die 
Zahnradübersetzung  eingreifen,   ausgebrochen   war.     Da   aber   noch   genug   auf  die 
Fortbewegung   des    »Läufers«    einflussnehmende   Zähne    an   dem  Schwungrade  vor- 
handen waren,   ist   ein  Stillstand  des  Läufers  aus   diesem  Grunde  nicht  wahrschein- 
lich.  Viel  wahrscheinlicher  ist,  dass  aus  der  defecten  mit  Bleiausgiessung  hergestellten 
Verbindung  des  Mühleisens  mit  dem  »Läufer«  ein  derartiges  Quantum  Blei  heraus-  und 
in  das    zu    vermählende    Getreide    hineinfiel,    dass   das    gelockerte    und    schliesslich 
aosser  fixe  Verbindung  mit  dem  Läufer  gesetzte  Mühleisen  den  Läufer  langsamer  in 
Rotation  versetzte  und  bei  entsprechender  stets  fortschreitender  Lockerung  von  dem 
Länfer  letzterer  schliesslich  nicht  mehr  rotiren  konnte.     Nach    der  vermuthlich  vor- 
genommenen  neuerlichen    Befestigung   des   Mühleisens    im   Läufer   mittelst   Bleiaus- 
giessung wurde  —  wie  erhoben  —  das  nunmehr  in  erwähnter  Weise  wahrscheinlich 
bleihaltig  gewordene,  wegen  Stillstandes  der  Mühle   nur  mangelhaft  vermahlene  Ge- 
trefle  —  um  Verluste  zu  vermeiden  —  neuerdings  auf  die  Mühle  aufgeschüttet  und 
v5l  g  zermahlen. 

Es  wurden  daher  die  Erhebungsacten  an  das  k.  k.  Bezirksgericht  Gaming  behufs 
evt  \tueller  Strafamtshandlung  übermittelt.  Bei  der  am  20.  Mai  1901  in  der  Mühle 
des  A.  K.  in  Reinsberg  unter  Zuziehung  zweier  Sachverständiger  aus  dem  Mühl- 
fac  e  vorgenommenen  gerichtlichen  Erhebung,  wurde  derselbe  Befund  constatirt, 
we  »hen  ich  auf  22.  Jänner  1901  bereits  erhoben  hatte.  Da  nach  dem  Urtheil  der 
hei  m  Sachverständigen  es  sich  nicht  mehr  sicher  feststellen  Hess,  ob  die  Blei- 
aui  -3S8ung  wirklich  erst   im  Herbste  1900,   also   vor   circa   dreiviertel  Jahren   oder 
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n  frflher  erfolgte,  wurde  tod  S^te   des  BezirksgerichteB  Ol 
raltechaft    St.   Polten    du    gerichtliche  Verfahren    gegen    i 
berg  wider  §  17  des  Lebenamittelgesetzes  etogeBtellt. 
jglichkeit  dea  ErkennenB  dea  Alters  tod  BleiausgiesBuiigen 
algendes,   mit   den  Angaben    der   Sachveratändigen    Ueber«n 
n:   BleiauBgiessungen  an  Mühlsteinen  von  oberwähnten  Mflhta 
sonst   Blei  an   atmosphärischer   Luft     Bei  einer   aogenannl« 
ile,   um   welche   es   aich   im  vorliegenden   Falle   handelte,   bi 
ilationsanlagen  beim  Mahlen  vorhanden  sind,  steigt  die  Tempi 
ahlganges  so   hoch,   das   ein  Theil   dea  Amyluma   in  Dextni 
i   Säuren   umgewandelt   wird    und   innerhalb   des  Mahlgang! 
mpf  bildet,  so  dass  bei  diesen  Umständen  (hohe  Temperatur  et« 
:    ala    beim    Liegen    an    der    Luft    oxydirt.     Ferner    i 
ie,  das  aus  Gebirgsgegenden  stammt,  da  es  >zäher'  ist, 

z.  B.  ungarisches  Getreide.  Gretreide  welches  im  Herbat 
elativ  viel  Feuchtigkeit  enthält,  entwickelt  relativ  am  meiste 
as  Blei  unter  diesen  Umständen  aich  am  sehnelUten  oxydiit 
1  lebhafter,  ao  kann  in  Folge  dieser  Umstände  (im  Herbri 
achtes  Getreide  ans  Gebirgsgegenden  wie  im  vorliegenden  FalU 
,  der  anderen  Bedingungen)  friach  eingelassenes  Blei  sich  auch 
Jahr  so  oxydiren,  wie  bei  schwachem  Betriebe  und  entg^tt- 
ein,  zwei  bis  drei  Jahren.  Da  aber  dieabezUglich  in  erater  LiiM 
rs  über  die  Lebhaftigkeit  dea  Mahlbetriebea  maaasgebend  Bind 

Falle  von  dem  Müller  als  gering  bezeichnet  wurde,  konnt^ 
B  ihnen  gestellten  Fragen  nach  dem  Alter  der  Bleiauagiessunga 
,   dasa  —  die   Richtigkeit   der    Angaben    dea  Mdllers   vora 
giessung  sehr  wobi  über  V4  Jahre   alt   sein    konnte,    und   di 
in  Umständen  das  Alter  der  Bleiausgiessung   überhaupt   ni< 
lasse. 

daas  Blei  in  das  zu  vermählende  Getreide  bei  Befestigung  da 
durch  BleiauagiesHungen  gelangen  könne,  wurde  von  b^doi 
ehr  wohl  möglich  zugegeben  und  bemerkt,  daas  bei  grosseres 
■ei)  als  Befeatigungsmittel  dea  Mllhleisens  in  Läufern  nar  noch 
verwendet  werden. 

Eiemlich  sicher  erschien,  daaa  Blei  beim  Vermählen  von  Oe- 
□gen  kanr^  auch  wenn  Blei  oder  bleihaltige  Substansen  zwar 
e  von  Mühlsteineu,  wohl  aber  an  Mühlsteinen  überhaupt  ver- 
B  im  Amtsblatte  Kr.  2  ex  1902  der  BezirkshauptmannBchtft 
mmtlichen  die  Müllerei  betreibenden  Personen  das  Verbot  der 
luagiessungen  im  Mahl  betriebe  überhaupt  bekannt  gegeben; 
litär  unbedenklich  die  Verwendung  von  Schwefel  bei  Aat- 
inen,  wie  es  in  grösBereu  Müllereien  allgemein  üblich  ist. 
Slci Vergiftung  erkrankte  Mitglieder  der  Familie  B.  in  Reim- 
Stellung  des  Genusaea  dea  bleihaltigen  Mehles  und  unter  Fort^ 
und  Bädertherapie  bis  Ende  März  1901  völlig,  waren  alW' 
esen.  Der  Knecht  genas  erst  im  Juni  1901,  also  nach  irca 
g  —  und  zwar  aus  dem  Grunde  so  spät,   weit  von  ihm,  ob- 

anderen  Hauainsassen  nach  Feststellung  der  Quelle  der  Blei- 
Itiges  Mehl  mehr  genoss,  keinerlei  die  BleiausscheiduLg  be- 
Hilfe genommen  wurde.  Irgend  welche  Folgekrankhi  iten  ^ 
1  bis  jetzt  nicht  erhoben  werden. 
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74  Versammlung  dentscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Karls- 
bad. 21,  bis  27.  September  1902. 

Allgemeine  Tagesordnung. 

Sonntag,    den    21.  September.    Vormittags  10  Uhr :    Sitzung   des  Vorstandes  der 
'Gesellschaft  im  Corhaus. 

11  Uhr:  Sitzung  des  wissenschaftlichen  Ausschusses  im  Curhaus. 
[  12  Uhr:  Gemeinsame  Sitzuogen: 

I  a)  des  Vorstandes  der   naturwissenschaftlichen  Hauptgruppe   und    der    Einführenden    und 

rSehriftffihrer  der  naturwissenschaftlichen  Abtheilungen  (Curhaus); 

I  b)  des  Vorstandes  der  medicinischen  Hauptgruppe  und  der  Einführenden  und  Schriftführer 

I  der  medicinischen  Abtheilungen  (Curhaus); 

i  Montag,  den  22.  September.  Morgens  10  Uhr:  Erste  Allgemeine  Versammlung  im 

grossen  Saale  des  Schützenhauses. 

1.  BegrüssuDgsansprachen. 

2.  Vorträge:  Hofmeister  (Strassburg) :  Ueber  den  Bau  des  Eiweissmolecüls,  Weber 
(Amsterdam) :  Der  Malayische  Archipel  und  die  Geschichte  seiner  Vorwelt,  und  Voller  (Hamburg) : 
Grundlagen  und  Methoden  der  elektrischen  Wellen telegraphie  (sogenannten  drahtlosen  Telegraphie). 

Nachmittags:  Abtheilungs -Sitzungen. 

Dienstag,  den  23.  September.  Vor-  und  Nachmittags :  Abtheilungs  Sitzungen. 

Mittwoch,  den  24.  September.  Morgens  8V2  Uhr:  Geschftftssitzung  der  Gesell- 
sehaftsmitglieder  im  grossen  Saale  des  Schützenhauses. 

Morgens  10  Uhr:  Gesammtsitzung  beider  Hauptgruppen  im  grossen  Saale  des  Schützen- 
hanses. 

Vortrüge:  S  u  e  s «  (Wien):  Ueber  das  Wesen  der  heissen  Qupllen,  Mejerhoffer 
(Berlin):  Ueber  die  chemisch-physikalische  Beschaffenheit  der  Heilquellen,  Ruff  (Karlsbad): 
David  Becher,  der  „Karlsbader  Hippokrates'^   1725—1792. 

Nachmittags :  Abtheilungs-Sitzungen. 

Donnerstag,  den  25.  September.  Morgens  9  Uhr :  Gemeinschafrliche  Sitzung  der 
medicinischen  Hauptgrnppe  im  grossen  Saale  des  Schützenhauses.  Verhandlungsthema:  Physio- 
logische Albuminurie. 

Referenten :  v.  L  e  u  b  e  (Würzburg),  D  r  e  s  e  r  (Elberfeld). 

Morgens  V2IO  Uhr:  Gemeinschaftliche  Sitzung  der  naturwissenschaftlichen  Hauptgruppe 
im  Curhaus. 

Verband! nngsthema :  Kreislauf  des  Stickstoffs. 

Referenten:  Koch  (Göttingen),  Rem 7  (Berlin). 

Nachmittags :  Abtheilungs-Sitzungen. 

Freitag,  den  26.  September.  Morgens  10  Uhr:  Zweite  Allgemeine  Versammlung 
im  grossen  Saale  des  Schützenhauaes. 

1.  Vorträge:  Freiherr  v.  Eiseisberg  (Wien):  Ueber  die  Bedeutung  der  Schilddrüse 
f&r  den  Haushalt  der  Natur,  v.  Wettstein  (Wien):  Ueber  den  Neo-Lamarckismus,  und  v. 
Miller  (München):  Die  Naturkräfte  im  Dienste  der  Elektrotechnik. 

2.  SchluBS- An  sprachen. 

Nachmittags:  Erforderlichen  Falls  noch  Abtheilungs-Sitzungen.  Ausflüge.  (Giesshübl- 
Sauerbmnn.) 

Samstag,  den  27.  September.  Fahrt  nach  Teplitz,  Aussig  (Naturforscher),  Franzens* 
bad-  Marienbad  (Aerzte). 

Wissenschaftliche  Abtheilungen  der  medicinischen  Hauptgruppe. 

1.  Anatomie,  Histologie,  Embryologie  und  Physiologie. 

2.  ADgemeine  Pathologie  und  pathologische  Anatomie. 

3.  Innere  Medicin,  Pharmakologie,  Balneologie  und  Hydrotherapie. 

4.  Geschichte  der  Medicin  und  der  Naturwissenschaften. 

5.  Chirurgie. 

6.  Geburtshilfe  und  Gynäkologie. 

7.  Kinderheilkunde. 
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8.  Nearologie  und  Psychiatrie. 

9.  Augcnhellkande. 

10.  a)  Hals-  und  Nasenkraokheiten;  b)  Ohren-  und  Nasenkrankheiten. 

11.  Dermatologie  und  Syphilidologie. 

12.  Zahnheilkunde. 

13.  Militär-Sanitätswesen. 

14.  Gerichtliche  Medicin. 

15.  Hygiene,  einschliesslich  Bakteriologie  und  Tropenhygiene. 

16.  Thierheilkuode. 

17.  Pharmacie  und  Pharmakognosie. 
Mitglieder  der  Gesellschaft  können  alle  diejenigen  werden,  welche  sich 

schaftlich  mit  Naturforsehung  und  Medicin  beschäftigen. 

Anmeldungen    zur  Mitgliedschaft    vor    der  Versammlung   haben    schriftlich    beim 
meister  der  Gesellschaft,  Geheimrath  Dr.  RarlLampe-Yischer   in    Leipsig,    Schil 
Strasse  8,  zu  erfolgen. 

Die    Mitglieder    haben,    wenn    sie    an    der    Versammlung    theilnehmen,    einen    Vei 
Sammlungsbeitrag  von  Mark  15' —  =  K  18* —  zu  zahlen;  die  Zahlung  kann  sei 
vor    der  Versammlung    an    den  Säckelwart   der  Geschäftsführung,    Director    Lampe!  ii 
Karlsbad,  geleistet  werden. 

Durch  die  Zahlung    dieses  Versammlungsbeitrages    erwerben    die  Mitglieder    zugleicb 
Recht  auf   unentgeltliche  Zusendung    der  „Verhandlungen"    der  Karlsbader  Versammlung, 
diejenigen  Mitglieder,    welche  das  Entgelt   für  .  den  Bezug    der  Verhandlungen    bereits    an 
Schatzmeister    der    Gesellschaft    bezahlt   haben,    ermässigt    sich    der   Versammlungsbeitrag 
Mark  9  — . 

Die  Mitgliedskarte  und  eventuell  die  Quittung    des  Schatzmeisters   über   den  bereits  ^ 
zahlten  Betrag  für  die  Verhandlungen  ist  mitzubringen.  j 

Wer  auf  der  Versammlung  als  Mitglied  beitritt,  hat  ausserdem  noch  den  MitglieM 
beitrag   für    das    laufende    Jahr    mit    Mark  5' — ,    somit   im    ganzen  Mark  20* —  =  K24' —  i^ 
bezahlen.    Solche    Mitgliedsanmeldungen    während    der  Versammlung    werden    im  Bureau  dsi 
Geschäftsführung  (Neubad)  entgegengenommen. 

Theilnehmer  an  der  Versammlung  kann,  auch  ohne  Mitglied  der  Gesellschafli 
zu  sein,  jeder  werden,  der  sich  für  Naturwissenschaften  und  Medicin  interessirt. 

Diese  Theilnehmer  an  der  Versammlung  haben  einen  Versammlungsbeitrag  vM 
Mark  20. —  =  ^24. —  zu  entrichten;  es  kann  dies  schon  vor  der  Versammlung  an  den  Sickd* 
wart  der  Geschäftsführung,  Director  Lampel  in  Karlsbad,  geschehen.  Gegen  dne 
weitere  Zahlung  von  Mark  6. —  =^£'7* —  erhalten  dieselben  ebenfalls  die  „Verhandlungen* 
zugesendet,  wenn  sie  sich  während  der  Versammlung  in  eine  im  Bureau  der  Geschäftsf^hnnif  • 
(Neubad)  aufliegende  Liste  einzeichnen.  Die  Verhandlungen  werden  den  dazu  Berechtigten  einigs 
Zeit  nach  der  Versammlung  von  der  Gesellschaft  zugestellt.  Der  allgemeine  Theil  der 
Verhandlungen  (die  Reden  und  Vorträge  der  beiden  allgemeinen  Sitzungen  enthaltend)  wird 
allen  Theilnehmern  unentgeltlich  zugesandt: 

Zur  Legitimation  während  der  Versammlung  dient  für  alle  Mitglieder  und  sonstig«' 
Theilnehmer  die  Theilnehmerkarte.  Diese  berechtigt  zum  Bezug  des  Festabzeicheos.  des 
in  fünf  Nummern  erscheinenden  Tageblattes,  der  Festgaben  und  sonstigen  Drucksachen,  sowi0 
zur  Theilnahme  an  den  Festlichkeiten  und  wissenschaftlichen  Sitzungen  (nicht  zugleich  an^ 
an  der  Geschäftssitzung  der  Gesellschaft,  für  welche  nur  die  Mitgliedskarte  als  Legitimatioa 
dient),  und  ferner  zur  Entnahme  von  Damenkarten  zum  Preise  von  je  Mark  6* —  =  Kl'-^* 

Auskünfte.  Anfragen  in  geschäftlichen,  beziehungsweise  wissenschaftlichen  Angelegeii* 
heiten    allgemeiner    Natur    sind  an    den  2.  Geschäftsführer,  Karlsbad,  ^Iris^,  I.  Stock,  xii . 
richten. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Ausland«. 

stand  der  Pest  and  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Bulga^-im,  Mit  Verordnung  vob 
13.  (26.)  Juli  wurde  Odessa  als  pestverseucht  erklärt  und  fioden  auf  dortige  Provenienzen  dk 
Bestimmungen  der  Verordnungen  vom  27.  October  und  25.  November  v.  J.  (S.  Jahrg.  1901 
d.  BL,  S.  513  und  571)  Anwendung.  Aus  Odessa  kommende  Fahrzeuge,  welche  in  Salin* 
die  Qaarantaine  absolvirt  haben,    werden    nach  sanitärer  Revision    in  Silistria    zum  freien  Ver* 
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e  ragelassen,    desgleichen  anch  Beisende,    welche   auf  der  Donaa  kommen,    und  sich  über 
in  Salina  absolvirte  Quarantaine  und  über  die  Yolisogene  Desiufection  ihrer  Effecten  ausweisen. 

[  Italien.  Mit  Seesanit&tB-Verordnung  vom  30.  Juli,  Nr.  15,  wurde  der  Hafen  von  Odessa 
Ib  pestverseaeht  erklärt  und  werden  daher  dortige  Provenienzen  nach  den  Bestimmungen  der 
[TerordDung   vom  23.  Februar  d.  J.,  Nr.  5  (siehe  S.  176  d.  Bl.),  behandelt. 

Rymänien.  Gemäss  Verordnung  vom  12.  (25.)  Juli  d.  J.  unterliegen  Provenienzen  aus 
jOdessa  einer  fünftägigen  Quarantaine  im  Hafen  von  Sulina.  Die  Häfen  von  Constantza  und 
Ihogalia  bleiben  diesen  Herkünften  verschlossen. 

Die  Einfuhr  der  im  Titel  IV  der  Venediger  Convention  (1897)  bezeichneten  Gegenstände 
ktä  Waren  ist  untersagt.  Beisende,  welche  über  die  GrenzsUtion  Ungheni  eintreten  wollen,  werden 
inr  sanitären  Revision,  ihr  Gepäck  der  Desinfection  unterzogen.  Der  Uebertritt  von  Beisenden 
108  Odessa  in  der  Grenzstation  Galatz  wurde  vom  16.  (29.)  Juli  an  sistirt. 

T^kei.  Der  internationale  Sanitätsconseil  in  Constantinopel  beschloss  die  Aufhebung 
4ia  für  Herkünfte  aus  Odessa  angeordneten  fünftägigen  Quarantaine  (siehe  S.  370  d.  Bl). 

Aegypten,  Während  der  2^it  vom  22.  bis  30.  Juli  d.  J.  sind  in  Alezandrien  weitere 
10  Pestfälle,  davon  5  mit  tödtlichem  Ausgange,  vorgekommen,  in  Damanhur  und  im  Districte 
von  T  0  n  k  h  kein  weiterer  Fall. 

BrÜMch-Indien.  [n  Bombay  erkrankten  in  den  zwei  Wochen  vom  27.  Juni  bis  10.  Juli 
' an  Pest  63  und  starben  60  Personen,  in  Calcutta  staiben  zwischen  22.  Juni  und  5.  Juli 
14  Personen,  in  der  Präsidentschaft  Madras  erkrankten  zwischen  8.  und  21.  Juni  48  und 
rftüben  34  Personen,  inKaraehee  starben  in  den  Wochen  vom  21.  Juni  bis  4.  Juli  55  Personen 
u  Pest. 

Hongkong.  (Siebe  S.  343.)  In  der  Colonie  sind  im  Monate  Juni  185  Erkrankungs-  und 
ebensoviele  Todesfälle  an  Pest  vorgekommen. 

CapeoUmie,  In  der  Woche  vom  29.  Juni  bis  7.  Juli  kam  in  Port  Elizabeth  eine 
Erkrankung  vor  und  wurde  eine  Pestleiche  aufgefunden. 

Philippitien.  Einem  Berichte  ^om  18.  Juni  d.  J.  zufolge  ist  die  Pest,  welche  in  Manila 
nie  vollständig  erloschen  war,  wieder  mehr  bemerkbar  und  kamen  daselbst  täglich  einige  Er- 
krankungen vor. 

CurcLgao,  Die  Quarantainemaassregeln,  welche  gegen  Provenienzen  aus  Buenos.  Ajres  an- 
geordnet waren,  wurden  am  10.  Juli  d.  J.  wieder  ausser  Kraft  gesetzt. 

ÄustrcUien.  In  Sydney  zählte  man  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  Juni  5  Erkrankungen, 
2  Todesfälle  an  Pest.  In  Queensland  sind  in  den  zwei  Wochen  vom  8.  bis  21.  Juni  keine 
vdteren  Pestfälle  mehr  zur  Anzeige  gelangt. 

Cholera.  Aegypten.  Den  bisher  vorliegenden  Nachrichten  zufolge  ist  in  Kairo  der  erste 
lethal  verlaufene  Cholorafall  am  22.  Juli  aufgetreten,  betraf  die  aus  Moucha  zugereiste  Frau. 
FmehUessslich  diesen  Fall  wurden  an  den  vom  22.  Juli  aufeinanderfolgenden  Tagen  bis  8.  August 
Mittags  folgende  Zahlen  von  Erkrankungen  (^Todesfällen)  verzeichnet:  1  (1),  4  (3),  38  (32), 
80(78),  52  (38),  35  (38),  37  (27),  41  (35),  30  (24),  29  (25),  22  (18),  24  (20),  15  (14),  16  (IG), 
23  (22),  17  (13),  13  (9),  zusammen  477  (413),  woraus  sich  ein  Lethalitätspercent  von  87Vo  ergibt. 
Seitens  der  Sanitätsbehörden  wurden  alle  Vorkehrungen  getroffen,  um  Verunreinigungen 
des  Trinkwassers  der  Stadt  hintanzuhalten  und  der  Bevölkerung  nur  gesundes  Wasser  zu  bieten. 
Besonders  wird  auch  auf  die  unwissende  Bevölkerung  eingewirkt,  dass  sie  sich  keines  vei- 
^btigen  Wassers  bedient.  Die  Nilufer  werden  überwacht,  um  jede  Verunreinigung  des  Wassers 
des  Flnsses  zu  verhindern. 

In  Alexandrien  sind  am  6.  August  5  Erkrankungen,  3  Todesfälle  an  Cholera  vor- 
geko  amen. 

In  Moucha  ist  eine  Besserung  der  Lage  eingetreten.  Es  wurden  abessynische  Brunnen 
Kollagen.  Zwischen  15.  und  30.  Juli  sind  daselbst  375  Personen  an  Cholera  erkrankt,  von 
diesen  303  gestorben.  Bis  inclusive  23.  Juli  waren  227  Erkrankungen,  162  Todesfälle,  in  der 
Woe  e  vom  24.  bis  30.  Juli  148  Erkrankungen,  141  Todesfälle  in  Moucha,  3  Erkrankungen 
^nd     Todesfall  in  £1  Hamra  bei  Assiout  vorgekommen. 

lo  Quiz  eh    ist   am    25.,    am  29.  und  am  30.  Juli  je  ein  Cholerafall  aufgetreten,    von 
I    diese    endeten  zwei  lethal.  Die  Erkrankungen  betrafen  Eisenbahnarbeiter. 


Griechenland.  Die  gegen  ägyptische  ProvenienBen  TerfSgte  «w61i 
LkKaretbe  En  Delos  Bn  abaolTiren.  Es  beateht  Btreogstea  EiDfubrrerbot 
wird  hievoD  Dicht  betroffeD. 

Italien,  Qem&ae  Seesuiitfitaverordnung  vom  37.  Jnli  d.  J.,  Nr. 
des  iDnern  über  Ansuchen  der  SchiSfabrtsgesellBcbafteii  gestatten,  di 
aDB  cboleraverseuchten  Hafea  kommea  und  einen  DeainfectionsappsTat 
trauensKrit  der  Regierung  eingeachiSl  werde.  Diese  Schiffe  bleiben  bei 
acheo  HSfen  von  der  sanit&ren  Revision  und  von  den  vorgeschrieben eu 
befreit,  wenn  ans  der  echrif Hieben  ErkUiung  des  genannten  Arztes  bi 
der  Abfahtt,  noch  während  der  Ueberfsbrt  an  Bord  ein  Cholera- Erkrai 
vorgekommen  ist,  dass  während  den  der  Landung  im  italienischen 
24  Stunden  die  Desinfectiou  aller  uicht  vollständig  reinen,  fQr  den  pei 
Qebrancb  bestimmten  Effecten  unter  seiner  persöuliehen  Aufsiebt  ^ 
dieser  Ant  vor  der  Landung  alle  elugescbifften  Personen  einsein  nnd 
untersucht  hat.  Dem  Arzte  bleibt  es  hd  heim  gestellt,  in  Fällen,  in  de 
findet,  die  Desinfection  auch  auf  die  Kleider  der  Reisenden  u 
sudehnen. 

Mit  Seesonitäts-Verordnnng  vom  30.  Juli  d.  J.,  Nr.  16,  wurde  v 
und  Mannschaften  der  aus  Aegjpten  kommenden  and  sum  freien  Verl 
behufs  ärztlicher  Uebenraehang  bis  zum  Ablaufe  des  fünften  Tages  ( 
letzten  Sgyptischen  Hafen  gerechnet)  seitens  der  betreffenden  PräCectur  ' 
der  Reiseziel  Stationen  angezeigt  werden.  Die  im  elften  Capitel  des  S 
gesehene  sanitäre  Behandlung  von  Schiffen  erfolgt  in  den  Häfen  von 
Brindisi,  Venedig,   Palermo,  Mesaina,  Catania. 

Türkei.  Im  Hedjaz  ist  die  Cholera  erloschen  und  beschloss  6 
conaeil  in  Constontinopel  die  Quarantaine  gegen  Provenienten  des  Küsti 
und  Haoinrat-Hamidi^  aufzuheben. 

In  Confudab    wurde   am  9.  Juli,    in  Sslif  am  13.  Juli  je 

(siehe  S.  364). 

Hongkong.  (Siehe  g.  Sil.)  Im  Monat  Juni  sind  38  Erkranl 
Cholera  vorgekommen. 

Philippinen.    In    Manila    besteht    die  Cboleroepidemie   fort, 
sind  daselbst  täglich  10—20,  in  den  Provinzen  50—100  Fälle  aufget 


Vermischte  Nachrichten. 

stand  der  Blattern  nnd  des  Plecktyphas.  Blatteroerkrt 
13,  Juli  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den 
13.  August  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  oeui 

Flecktyphuaerkrankungen  in  Oslizien  in  den  politiacl 
ezany:  Kryczka  2;  Brodj;  Z&\oiee  1;  Buczacz:  Dobropole  1;  Dro 
Horodenka;  Czemelica  1,  Korniow  1,  Zukow  2;  Ka'mionka:  Chreoio' 
Kolomea:  Balince  2;  Krosno:  Dukls  1;  Nadworna;  Pniow  6,  Z 
aiolka  3,  Zielona  6;  Tlumacz:  Delawa  2,  Neudorf  1,  Strupkow  2. 
Skwarzawa  2. 
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Bericht  über  den  Erfolg  der  Eropfbehandlang  in  den  Gremeinden 

Mflioweny  und  Bunince. 

Von  Dr.  Wolfgang  Bnmstein,  k.  k.  Bezirksarzt  in  Sncsawa. 

Im  Jahre  1901  habe  ich  in  den  Gemeinden  Mihoweny  und  Bunince  Er- 
hebungen über  die  Ausbreitung  und  die  Ursache  der  Kropfkrankbeit  gepflogen,  welche 
ergaben,  dass  die  Krankheit  in  den  bezeichneten  Gemeinden  endemisch  herrscht. 
Bei  diesen  Erhebungen  habe  ich  zuerst  in  Mihoweny  144,  dann  noch  6;  zusammen 
150  und  in  Bunince  39,  dann  8,  zusammen  47  Kranke  aufgenommen. 

Von  diesen  Kropfkranken  wurden  diejenigen,  bei  welchen  von  einer  medica- 
mentösen  Behandlung  ein  Erfolg  zu  gewärtigen  war,  dem  Gemeindearzte  zur  Be- 
handlung überwiesen.  Es  waren  dies  zunächst  4 — 25  Jahre  alte  mit  parenchymatösem 
Kropf  behaftete  Personen,  die  der  Thyreoidbehandlung  zu  unterziehen  waren,  ferner 
auch  solche,  bei  denen  das  Jod  zur  Anwendung  kommen  sollte.  Diese  zwei  Be- 
handlungsmethoden wurden  deshalb  gewählt,  um  zu  constatiren,  ob  überhaupt  ein 
Mittel  den  endemischen  Kropf  beeinflussen  kann  und  welches  von  diesen  Mitteln 
wirksamer  ist. 

Das  Thyreoid  wurde  den  Kranken  in  der  Tablettenform  von  Buroughs 
W  ilkom&Comp.  unter  gleichzeitiger  Anwendung  der  Solütio  arsenic.  Fowleri 
ge:  icht,  und  zwar  in  der  Dosis  von  O'l^  anfangs  einmal,  später  zweimal  täglich; 
da  Todkalium  innerlich  in  Lösung,  entsprechend  dosirt  und  auch  äusserlich  in  Salben- 
fo]  i  angewendet.  In  jenen  Fällen,  in  welchen  das  Jodkalium  bei  der  inneren  oder 
äa  )ren  Anwendung  allein  keinen  Erfolg  hatte,  wurde  dasselbe  sowohl  äusserlich 
ak    uch  innerlich  versucht. 

Mir  wurde  die  Aufgabe  zu  Theil,  die  Behandlung  zu  überwachen,  zu  diesem 
Z\  zke  die  behandelten  Kranken  von  Zeit  zu  Zeit  zu  untersuchen  und  über  den 
El    ''*  der  Behandlung  zu  berichten. 

34 
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Da  ich  jedoch  nur  Gelegenheit  hatte,  29  mit  Thyreoidia  und  12  mit  Jod,  zusanuneB^ 
41  behandelte  Schulkinder  regelmässig  zu  beobachten,  denn  von  den  tibrigen  be*- 
handelten  Kranken  wurden  mir  während  meiner  Anwesenheit  in  den  bezeiefanetea 
Gemeinden  wenige  und  diese  auch  nur  sehr  unregelmässig  vorgestellt,  so  bin  ich 
nur  im  Stande  über  die  Art  und  Weise,  sowie  über  den  Erfolg  der  Behandlung 
dieser  41  Schulkinder  Angaben  zumachen. 

Die  nachfolgende  Uebersicht,  in  welcher  die  Kranken  einzeln  angeführt  sind 
und  der  Zustand  derselben  vor  und  nach  der  Behandlung,  sowie  die  Behandlungs- 
weise  dargestellt  erscheinen,  möge  über  den  Erfolg  der  Behandlung  Aufschluss  geben. 

Diese  Form  der  Berichterstattung  habe  ich  deshalb  gewählt,  weil  aua  d^ 
Uebersicht  ein  genaues  Bild  über  den  Verlauf  der  Krankheit  gewonnen  werden 
kann  und  weil  durch  die  Anführung  der  Postnummern  in  dieser  Tabelle  eine  Er- 
gänzung der  Daten  aus  der  anlässlich  der  Erhebung  verfassten  Uebersicht  er- 
möglicht wird. 


Kropfkranke   in    Mihoweny. 
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3^',  Monate 


Zustand  nach  der  Be* 
handlung 


■^/■ 


umfang  d. 

Halses  der 

Kranken  in 

Centim. 


KropfentwickluDg 


24 

29 
25 
29-5 

293 

27-5 

27 

28 

27-5 

30 

28-4 


23/4  Monate  32 

9  Monate  27 

3  Monate  28 

Mit  Unter-  282 
brechung 

4  Monate 

4  Monate  23 

3  Monate  28 

4  Monate  27  5 
4  Monate  27 

3  Monate  26  5 

dto.  27'ö 

4  Monate  26 

dto.  28-5 


Kaum  wabraehmbar 

Unverändert 

Stark  zurückg«ganf . 

Bilateral 


Unbedeutend       sn- 
rückgegangen 

Gering 

dto. 

Zugenommen 

Zurückgegangen 

Stark  zurück ^egang. 

Etwas  zurück- 
gegangen 

Kaum  sichtbar 
verkleinert 

Zurückgegangen 

Etwas  zurück- 
gegangen 

Z  ar  ückgegangen 

Zurückgegaug<  1 

Unverändert 

Zurückgegang«  i 

dto. 

Stark  zurflckgegi  ig. 

Zurückgfegangf  i 

Stark  zur  Ückgega  g. 

dto. 


ZaiUnd  nach  der  Be- 
BeilluGg«  haiidluug 

B«  band  längs-        Dan  er 


BchU 

Tbyreoidin 

3  Monate 

28 

Zugf  normen 

edisD 

dio. 

dlo. 

37-6 

Zurückgegangen 

hchti 

dto. 

31 2  HoDHte 

28 

Stark  zur  UckgegaDg. 

diu. 

dto. 

3  Monate 

30 

dio. 

'Btal 

dto. 

2'  ,  Monate 

29-2 

Etwas  inrilck- 
gegangen 

ito. 

dto. 

3  Monate 

29 

Verteil  ILmmart 

BiUwral 

dlo. 

dto. 

31-3 

Wenig    lutiick- 
gegsiigen 

Becbtfl 

dto. 

3  Monate 

29 

Uli  verändert 

Kropfk 

ranke    in 

B  n  n  i  n  c  e.' 

Eechta 

Jod 

3  Monate 

28 

Un«  rändert 

dlo. 

Tb^reoidiD 

3'/,  Monate 

27 

.       Zurlickgcgniigen 

ToUl 

dto. 

dto. 

28-5 

Wenig  ziirilck- 
gegaiigeu 

Rechls 

dto. 

4  Monate 

29 

dto. 

MediaD 

dlo. 

dto. 

325 

Z  IL  rlitk  gegangen 

dlo. 

dto. 

dto. 

265 

dto. 

imbilaterftl 

'dto. 

3  Monat« 

28 

Unverändert 

n 


Median 

Ambilateral 


,  Man  sie      25'5 


Ans  der  vorangebenden  Tabelle  ist  zu  entnehmen,  dass  bei  22  dt^r  mit 
Tbyreoidin  behandelten  Kranken  der  Erfolg  ein  positiver,  bei  3  ein  nef;ativer  war, 
während  in  4  Fällen  eine  Verseblimmerung  eintrat,  ob  propter  oder  i>ost  liot-,  ist 
nicht  80  leicht  zu  bestimmen,  wahrscbeinlicb  aber  unabhängig  vom  Tbyreoidin. 

Eb  sei  hier  bemerkt,  dass  Tbyreoidin,  um  die  Wirkung  desselben  bi'^ser  über- 


wachen  zu  können,   den    Schulkindern    perBÖnlich   gereicht   wurdi 
halte,   dass   die  Kranken  das  Tbyreoidin   an    Sonn-  und  Feiertagen   niclit    orl 
während    die   Kranken,   die  mit  Jod  behandelt   wurden,   dasselbe   nach    Ilun.^ 
n^men,  weshalb  sie  auch  im  Stande  waren,  dies  Mittel  täglich  zu  gebiiiuclii' 

Ueberdies  darf  nicht  unerwähnt  bleiben,  dass  alle,  sonach  auch  (He  Ki 
dai-itaf  aufmerksam  gemacht  wurden,  nur  zuvor  gekochtes  Wasser  zu  tiinker 
all   und  immer  dieser  Anordnung  Folge  geleistet  haben,  ist  sehr  fraglicli. 

Unter  den  mit  Jod  behundelten  Fällen  war  bei  9  Kranken  ein  giiriäti^' 
^  3  kein  Erfolg  wahrzunehmen. 

Der  günstige  Erfolg  der  Behandlung  bestand  darin,  dass  der  [J]ijfa!i<^'  <\ai 
Hl  lea  durch  Verkleinei ung  der  Struma  abgenommen  bat,  und  dass  die  Ktaiikcri 
ilt  rdies  auch  ein  besseres  Auseehen  darboten. 

Die  Abnahme  des  Halsumfanges  betrug  bei  den  mit  Tbyreoidin  bcliutid eilen 
K  oken  zwischen  05  und  3  5cm,  bei  den  mit  Jod  behandelten  zwisciion  02  luui 
^''    m.    Dass  in  einem  Falle  die  Jodwirkung  eine  so  gtinsiige  war,   dürfte    mit   der 


Folge 
leiten, 


■  und 
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besseren  Befolgung  der  Anordnung,  nur  gekochtes  Wasser 
hängen. 

■  Wie  dem  auch  sei,  jedenfalls  Issst  sich  ein  Erfolg  vo 
hier  gebrauchten  Mittel  niclit  beetreiten,  ein  Erfolg,  der  bei 
gleicher  war.     In  Betracht  kommt  jedoch,  daes  daa  Jod  billig 

Der  Erfolg  der  Tbyreoidinbehandlung  würde  sich  vielle 
staltet  haben,  wenn  den  kranken  Schulkindern  das  Mittel  19 
Gaben  —  was  natürlich  eine  genauere  und  intensivere  Uebe 
als  es  bis  jetzt  der  Fall  war,  vorausaetzt  —  gereicht  worden 

Was  die  Jodwirkung  betrifft,  so  kann  dieselbe  nicht 
werden,  weil  ea  nicht  sicher  ist,  dass  dies  Mittel  dem  Kranke 
regelmässig  und  genau  nach  Vorschrift  verabfolgt  wurde.  S 
dass  bei  gleichzeitiger  innerer  und  ätisserer  Anwendung  diese 
Wirkung  beobachtet  wurde. 

Wena  nun  auch  aus  den  bei  der  besprochenen  Behandl 
gemachten  Erfahrungen  hervorgeht,  dass  wir  sowohl  im  Thyi 
Mittel  besitzen,  durch  welche  auch  die  endemische  Kropf  kran! 
werden  kann,  so  ist  es  damit  dennoch  noch  nicht  sichergeste 
mit  der  Zeit  bei  den  behandelten  Personen  nicht  wieder  rergri 
Behandlung  unterbleiben  und  das  schädticLe  Wasser  weiter  { 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungei 


Erlass  des  k.  k-  Ministeriums  des  Innern 
vom  31.  Juli  ld02,  Z.  31233, 

an  alle  politiauhen  Landes b ah örden, 


Vom  k.  uod  k.  Reichs  KrieganiiiiiBteTium 
(Mariue*Sectioii}  sind  Exemplare  einer  vom 
Hafen admiraUte  in  Pol»  erlassenen  Instruction, 
betreffend  die  Verhütung  der  Malaria  bei  der 
in  Fiebergegenden  untergebrachten  Mannschaft, 
sowie  eine  in  mehrören  Landessprachen  abgefasste 
Belehrung  über  die  bei  der  Verhütung  und 
BekfimpfuDg  der  Malaria  zu  beobachtenden 
Grundsätze,  dem  Ministerium  des  Innern  ttber- 
mittelt  worden. 

Da  die  in  dieser  Belehrung  angerührten 
Grundsätze  überall  Geltung  haben,  wo  Wechsel- 
fieber  herrscht,  und  durchaus  geeignet  sind, 
die  Bevölkerung  in  Matariageg enden  über  das 
Wesen  des  Wechselfiebers  und  die  Art  seiner 
Bekämpfung  zu  antemchten,  werden  der  k.  k. 

in  der  Anlage  Abschriften    dieser 

Belehrung  flbermittell. 


Die  k.  k.  .  .  . 
diese  Belehrung  [in  ( 
filtij 
den  politischen  Bei 
welchen  das  Wechsel 
weilig  herrscht,  zur 
barung  und  Veibreit 
betroffenea  Be Völker 
EU  stellen. 

Die  AmtsHrite 
Verbreitung  der  in  ■ 
GmndsStze  und  die 
nach  denselben  ange 

Haupt; 
für  die  Verhütung 
Malar 
1.  Die  Krank] 
durch  besondere  Arl 
sich  vorher  an  Malari 
eingeimpft. 

*]  An  alle  Lai 
jener  in  Wien,  Lina  i 
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2.  El  ist  eia  Irrthum  zu  glauben,  dass 
Krankheit  durch  AusdünstuDgen  des  Erd- 
ens, namentlich    in    sumpfigen  Landstrichen 

gt  wird. 

3.  Wer  sieh  gegen  Stechmücken  gut  schützt, 
auch  sieber  vor  der  Krankheit. 

4.  Die  Gefahr,  von  Malariamücken  ge- 
ilen zu  werden,  ist  am  grössten  in  der  Zeit 

hen  Sonnenuntergang  und  Sonnenaufgang, 
ii  die  Mücken  am  liebsten  des  Abends, 
nd  der  Naeht  und  in  den  frühen  Morgen- 
den umher  seh  wärmen  und  den  Menschen 
lovohl  im  Freien  als  in  geschlossenen  Räumen 
ledrohen. 

5.  Während  der  Tagesstunden  halten  sich 
i£e  Malariamücken  ohne  viel  umherzufliegen, 
io  Bäumen  und  Sträuchern,  im  Grase  und  in 
anderen  Verstecken,  besonders  zahlreich  in  der 
Mhe  still  liegender,  auch  ganz  kleiner  Wasser- 
juistmmlnngen,  auf  deren  Oberfläche  sie  die 
|£ier  legen,  auf.  Auch  in  Häusern  und  in  deren 
Kebengebäuden  aller  Art  verstecken  sie  sich 
bei  Tage  und  suchen  ruhige  dunkle  Stellen  auf, 
vm  möglichst  unentdeckt  und  ungestört  zu 
Ideiben. 

6.  In  Wohnungen  schützt  man  sich  gegen 
Jfackenstiche  am  besten  dadurch,  dass  den 
;  Hacken  das  Eindringen  in  das  Haus  durch 
i  Drahtnetze  verwehrt  wiid.    Wo    solche  Schutz- 

oetse  nicht  angebracht  sind,  oder  aus  was 
immer  für  Ursachen  einzelne  Mücken  trotzdem 
eindriDgen  konnten,  muss  man  diesen  bei  Tag 
nioglichst  naehstellen  und  sie  tödten;  vor 
Somienuntergang  soll  man  überdies  die  Mücken 
ans  den  Wohnräumen  verscheuchen  oder  sie 
betSaben,  um  während  der  Nacht  vor  ihnen 
Bähe  za  haben. 

7.  Verscheucht  werden  die  Mücken  durch 
»ttrke  Zugluft,  sicherer  jedoch  in  der  Weise, 
(iu8  man  den  Wohnraum  bei  halbgeöflneten 
Fenstern  mit  angezündetem  dalmatinischen  In- 
Kctenpnlyer  gut  durchräuchert;  alle  dem 
BsQche  ausgesetzten  Mücken  fliegen  dann  den 
Fenstern  zu  und  entweichen  oder  können  dort 
leieht  erreicht  und  getödtet  werden.  An  den 
Fenshrn  angebrachte  Schutzrahmen  dürfen 
memi  -y  auch  nicht  bei  der  Zimmerräucherung 
^^^  <  Stelle  gerückt  oder  auch  nur  zeitweilig 
CQtfe       werden,    weil   der   Rauch    durch    die 


Netzmaschen  ohnehin  gut  durchzieht  und  flüch- 
tende Mücken  auf  der  Netzfläche  leicht  zu 
entdecken  und  zu  vernichten  sind. 

8.  Betäubt  werden  die  Mücken  für  mehrere 
Stunden  durch  ausgiebige  Räucherungen  mit 
dalmatinischem  Inseotenpulver  bei  geschlossenen 
Fenstern  und  Thüren. 

9.  Für  den  Aufenthalt  im  Freien  während 
der  gefährlichen  Sehwärmstunden  der  Malaria- 
mücken zwischen  Sonnenuntergang  und  -Aufgang 
schützt  man  sich  an  Malariaplätzen  vor  Mücken- 
stichen und  damit  gegen  die  Krankheit  durch 
mückensichere  Kopfmaeken  und  Aermelhand- 
schuhe,  um  die  Mücken  von  den  entblössten 
Körpertheilen  abzuhalten. 

10.  In  Halariagegenden  vermeide  man  es 
bei  Tag  und  Nacht,  im  Freien  unter  Bäumen 
und  Sträuchern,  im  Grase  und  besonders  in 
der  Nähe  still  liegender  Gewässer  auszuruhen 
oder  gar  zu  schlafen,  weil  man  von  den  blut- 
dürstigen Malariamücken  bald  entdeckt  und 
gestochen  wird. 

11.  Ein  ziemlich  hohes  Maass  von  Schutz 
gegen  die  Erkrankung  kann  auch  durch  Chinin 
erlangt  werden,  wenn  dieses  von  Gesunden 
nach  ärztlichem  Rathe  angewendet  wird. 

12.  Malariakrank  ist  nicht  nur  derjenige» 
welcher  an  deutlichen  und  sich  wiederholenden 
Fieberanfällen  leidet.  Viele  Menschen,  die  am 
Fieber  gelitten  haben,  behalten  durch  lange 
Zeit  die  Krankheitskeime  in  ihrem  Blute  und 
können  nach  oft  langen  Pausen  ohne  neue  An- 
steckung wieder    vom  Fieber    befallen   werden. 

13.  Der  sachkundige  Arzt  kann  ans  der 
Untersuchung  eines  winzig  kleinen  Blut- 
tröpfchens erkennen,  ob  Jemand  malariakrank 
ist  oder  nicht. 

14.  W(r  die  Krankheitskeime  in  sich  ti  ägt, 
kann  für  seine  Mitmenschen  und  besond(r3  für 
seine  Hausgenossen  gefährlich  werden,  weil 
Malariamücken  sich  an  ihm  anstecken  können 
und  die  Krankheit  wieder  durch  den  Stich  auf 
andere  Menschen  übertragen. 

15.  Der  Malariakranke  muss  also  nicht 
nur  in  seinem  eigenen  persönlichen  Interesse 
trachten,  die  Krankheit  los  zu  werden,  sondern 
auch  deshalb,  weil  andere  Menschen  durch  ihn 
gefährdet  sind,  solange  er  nicht  gründlich  ge- 
heilt ist. 


i       .: 
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16.  Die  grüDdliche  Heilung  tritt  nicht  ein, 
wenn  der  Kranke  nach  eigenem  Gutdünken 
Chinin  oder  andere  Mittel  anwendet.  Die  Be- 
handlung der  Malariakrankheit  ist  mit  der  Be- 
seitigung der  Fieheranf&lle  nicht  beendigt  und 
mu8B  viel  länger  fortgesetzt  werden,  um  wirksam 
zu  sein.  Jede  Behandlung  ohne  ärztlichen  Rath 
ist  unverifisslich  und  kann  das  oft  eintretende 
Malariasiech thum  nicht  verhüten.  Chinin  un- 
richtig angewendet,  bleibt  gewöhnlich  nutzlos 
und  kann  selbst  ernsten  Schaden  anrichten. 

« 

Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  31.  Jidi  1902,  Z.  30374, 

an  alle  politischen  Landesbehörden, 

betreflPend  den  IT.  internationalen  Conipress 
fttr  Gynttkoloirle  in  Kom. 

In  der  Zeit  vom  15.  bis  21.  September  d.  J. 
findet  in  Rom  der  IV.  internationale  Congress 
fiir  Gynäkologie  statt,  auf  dessen  Tagesordnung 
folgende  Fragen  gesetzt  wurden: 

1.  Die  ärztlichen  Indicationen  für  die 
künstliche  Einleitung  der  Geburt; 

2.  die  Hjsteroectomie  bei  Behandlung  der 
puerperalen  Infection; 

3.  die  Tuberculose  der  Geschlechtsorgane; 

4.  die  chirurgische  Behandlung  des  Gebär- 
mutterkrebses. 

Die  k.  k wird  eingeladen,  die 

Aerzte  der  Gebär-  und  Krankenanstalten  im 
Wege  der  betreffenden  Directionen,  die  prak- 
tischen Aerzte  im  Wege  der  Aerztekammern 
auf  diesen  Congress  mit  dem  Bemerken  auf- 
merksam zu  machen,  dass  Anmeldungen  an 
den  Tiesorier  du  Comit^,  M.  le  Doctor  Cesare 
Michel  i  (Rom,  Via  Rosella  127)  zu  richten 
sind,  welcher  Legitimationen  zur  Erlangung 
der  auf  den  italienischen  Eisenbahnen  und 
Schiffen  den  Congressmitgliedern  zugesicherten, 
je  nach  der  Entfernung  40— 60%  betragenden 
Fahrpreisermässigungen  vermittelt.  Zu  diesem 
Zwecke  haben  die  Congressmitglieder  genau  die 
für  die  Reise  nach  Rom  gewählte  Eisenbahn- 
linie, ihren  Namen,  ihre  Adresse  bekannt  zu 
geben  und  eine  Visitkarte  beizuschliessen.  Auf 
dem  Bahnhofe    in  Rom   werden    im  Auskunfts- 


bureau Wohnungen    zu  ermässigten  Preises 
den  Hotels  I.  und  II.  Classe  nachgewiesen. 


Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  für 
und    Unterricht   vom   2.   Joli  1! 
Z.  35078  ex  1901, 

(V.  Bl.  d.  Unterr.-Min.  Nr  36,  S.  428), 

betreflrend  das  Unierkanf tawesen  der  Z^i^l 
an    l4ehrer-     nnd     Ii«lirerIiiii«n>BildHB| 

stalten. 

Mit    dem    Ministerialerlasse    vom    29. 
1901,     Z.     16172,    wurden     die    Landessehi 
behörden    aufgefordert,    über   das  Unterktm! 
wesen  der  Zöglinge  an  Lehrer-  und  Liehrerio 
Bildungsanstalten  genaue  Erhebungen  zu  pfie 
und    zu    berichten,    welche    Vorkehrungen 
Abstellung    etwa    bestehender    Uebelstfind« 
dieser  Hinsicht    zu  trefifen  wäien,    insbesoo 
ob    und  inwieferne   es    sich    empfehlen   w 
den  Ministerialerlass  vom   17.  December  18 
Z.    26715    (Ministerial- Verordnungsblatt  Nr. 
ex  1898),"^)  betreffend  das  Verhältnis  zwie 
Schule  und  Haus  und  die  Quartiere  der  Sebi 
der  Mittelschulen  im  Besonderen  auf  die 
beziehungsweise     Lehrerinnen-Bildangsanstall 
sinngemäss  zur  Anwendung  zu  bringen. 

Aus  den  hierüber  erstatteten  Bericht 
habe  ich  entnommen,  dass  mit  Rücksiebt 
die  in  sanitärer  und  moralischer  Hinsicht  n 
fach  mit  grossen  Uebelständen  verbünd 
Unterbringung  nicht  ortsangehöriger  Zögli 
die  sinngemässe  Anwendung  des  eben  eiti 
Minis  terialerlasses  auf  die  Lehrer-  oiii 
Lehrerinnen-Bildungsanstalten  als  geboten 
kaniit  wird,  und  dass  einzelne  Landessefauliitkl 
bei  Durchführung  des  eben  citirten  Ministenil* 
erlasses  im  eigenen  Wirkungskreise  die  pf 
troffenen  Verfügungen  auch  auf  die  Lehrer-  uiiJ 
Lehrerinnen-Bildungsanstalten  ausgedehnt  hftbet* 

Indem  ich  dieses  Vorgehen  der  betreffendeft 
Landesschulräthe  billige,  finde  ich  zugleich  is* 
zuordnen,  dass  auch  in  jenen  Ländern,  wo  diel 
bisher  nicht  geschehen    ist,    die    Bestimmnogci  j 
des  Minis  terialerlasses  vom  17.  December  1897, 


*)  Siehe  Jahrg.  1898  d.  BI.,  S.  35. 
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1-26715  (Ministerial-VerordnangBblatt  Nr.  2 
i  1898),  auf  das  Unterkunftswesen  der  Zög- 
pge  an  Lehrer-  und  Lehrerinnen-Bildungs- 
^Iten  sinngemäss  Anwendung  zu  finden 
sbeo. 

Die   k.  k.    Landesschulräthe    werden    anf- 
ordert,   wegen  Durchführung    dieser  Anord- 


nung das  Erforderliche  zu  veranlassen,  dem 
Unterkünfte  Wesen  der  Zöglinge  an  Lehrer-  und 
Lehrerinnen  Bildungsanstal ten  fortgesetzte  Auf- 
merksamkeit zuzuwenden  und  über  die  hiebei 
gemachten  Erfahrungen  anlässlich  der  Vorlage 
der  Jahreahauptberichte  näher  zu  berichten. 


pttbeilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  and  MaaMnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Odessa  wurde  für  pest- 
iti  erklärt  und  die  gegen  dortige  Herkünfte  verfügte  Qnarantaine  (siehe  S.  378)  aufgehoben. 
Kreet  aus  Odessa  in  Bulgarien  eintreffende  Provenienzen  unterliegen  der  sanitären  Revision. 

Griechenland.  Die  Qaarantaine  gegen  Herkünfte  aus  Odessa  ist  aufgehoben  und  trat  an 
ieieii  Stelle  eine  strenge  ärztliche  Visite.  Die  Einfuhr  von  Waaren  —  ausgenommen  infections- 
bliige  Gegenstände  —  ist  wieder  gestattet. 

Bussland.  Die  bei  den  aus  Odessa  gemeldeten  (siehe  S.  370)  pestverdächtigen  Erkrankungen 
veranlasste  bakteriologische  Untersuchung  hat  für  die  Diagnose  Pest  keine  bestimmten  Anhalts- 
^kte  ergeben.  Die  eingesetzte  Ezecutivcommission  hat  behufs  besserer  Beaufsichtigung  des 
Ctsondheitszustandes  der  Bevölkerung  die  Stadt  in  8  Sanitätsreviere  eingetheilt  und  für  jedes 
derselben  einen  eigenen  Obersanitätscurator  bestellt.  Die  Rattenvertilgung  wird  fortgesetzt.  Bis 
5.  August  ist  kein  Todesfall  an  Pest  vorgekommen.  Die  unter  pest  verdächtigen  Erscheinungen 
Erkrankten  sind  theils  bereits  genesen^  theils  in  Reconvalescenz.  Die  Kranken  wie  die  Personen 
Uurer  Umgebung  hatten  Injectionen  von  Pestserum  erhalten. 

Einer  amtlichen  Verlautbarung  vom  31.  Juli  zufolge  sind  im  Aksai  des  Districtes  Tschernoi- 
tnky  im  Gouvernement  Astrachan  (Kirgisen-Steppe)  seit  Anfang  Juli  26  pestverdächtige  Er- 
knmkongen  vorgekommen  und  16  der  Erkrankten  gestorben.  Wie  in  Out  Koudas  (siehe  S.  370) 
Tarden  die  Kranken  und  abgesondert  von  diesen  die  mit  denselben  in  Berührung  Gekommenen 
lK)[irt,  letztere  einer  besonderen  sanitären  Ueberwachuog  unterstellt,  die  Häuser  der  Kranken 
iesinficirt. 

Aeffypten.  Zwischen  31.  Juli  und  8.  August  sind  in  Alexandrien  9  Pestfälle  vorge- 
kommen, in  El  Ramleh  (District  Toukh)  am  1.  August  1,  inDamanhur  kein  weiterer  Fall. 

BriUsch-Indien.  Bombay  hatte  in  der  Woche  von  11.  bis  17.  Juli  23  Erkrankungen  und 
ebenso  viele  Todesfälle  an  Pest,  Calcutta  in  der  Woche  von  6.  bis  12.  Juli  20  Todesfälle, 
Karacfaee  in  der  Woche  von  5.  bis  11.  Juli  41  Todesfälle,  die  Präsidentschaft  Madras 
iwischen  22.  Juni  und  5.  Juli  116  Erkrankungen,  93  Todesfälle  an  Pest. 

CapcolonU.  In  PortElizabeth  sind  in  der  Woche  vom  6.  bis  12.  Juli  2  Personen 
ftn  Pest  erkrankt  und  wurde  eine  Pestleiche  aufgefunden. 

Madagashar.  In  Majunga  (siehe  S.  319)  wurden  seit  17.  Juli  keine  weiteren  Eikran- 
kangen  oder  Todesüälle  an  Pest  beobachtet. 

Australien,  In  Sydney  starb  innerhalb  der  zwei  Wochen  vom  15.  bis  28.  Juni  eine 
Person  an  Pest,  neue  Erkrankungen  kamen  nicht  vor. 

Cholera.  Aegyptea.  Die  tägliche  Zahl  der  Erkrankungen  (Todesfälle)  an  Cholera  in  Kairo 
^tnig  vom  8.  (Mittags)  bis  eben  dahin  am  16.  August:  12  (11),  8  (8),  8  (9),  18  (16),  21  (20), 
.1^(11),  28(25),  21(19).  In  Alexandrien  kam  am  8.  Juli  ein  Cholerafall  vor;  in  M  o  u  c  h  a, 
in  dem  benachbarten  E 1  H  a m r  a,  ferner  inEloua  und  ElWalidieh  zwischen  31.  Juli  und 
6.  Aigagt  81  Erkrankungen  (67  Todesfälle),  weiterhin  in  der  Provinz  Assiout  in  A  b  o  u  T  i  g  am 
linke    ^WmUt^    30 At»  südlich  von  Assiout,  zwischen    2.  und  6.  August:  17  (14),    in  derselben 
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eit  in  Mellaoai,  ebeufulla  am  linken  Nilufer,  75  bn  BÜi. 
»eyront  nftchst  Mellaoui  10  (6);  in  der  Provinz  Guiieh  iD 
.  AugUBt  10  (8),  in  Embsbeh  am  6.  Augaet  ein  Todesfall; 
m  3.  AiiguBt  ein  Todesrull;  im  Districte  vod  Qaüonbieh  in  N 
(1),   in  Qilioub  am   6.  August  3   (1). 

AuB    Kairo   in    Älexandrien  eiDtreffeade  ReJBende    wurde 
Igen.     Seitens  der  Beglerung  sind  aasscTord entlieh  umfosaendi 
Die  BanitSren  Maassregeln  gegenflber  Hedjae  wurden  auf 
aden  sie  jedoch  AnirenduDg. 

In  Bulgarien  und    in  Rumänien  unterliegen  Provenienien 

in  Eusilaad  einer   lOtSgigan  Quarantaiae,  in  welche  die 

Türkei.  Den  mit  Pasaagieren  aus  Äegypten  kommenden 
frischen  KUste  untersagt,  sie  milssen  sich  direct  behufs  Abi 
.izaretb  von  Klaaomene  begeben.  Den  im  Transit  aus  A 
>;bifien,  welche  daselbst  ohne  weitere  Operationen  Reisende  au 
er  Bedingung  geetattet,  dass  die  betretenden  Reisenden  sich  vt 
lebarwachung  mit  von  den  Scbiffdn  Beibat  beizustellenden  Barki 

Provenienzen  aus  Cypern  unterliegen  einer  auf  12  Tage  au 


Vermischte  Nachrichten 

Notorisch  TrnnksOchtige  In  Niederftsterreich.    Nach  de 
cheo  Statthalterei    veranlassten    Zusammenstellung    Über    die 
:andenen  notorisch  Trunksüchtigen  sind  in  diesem  Verwaltung! 
'runksüchtige  ausgewiesen  worden,  gegenüber  SS55  im  Vorjahr 
enselben    ent&elen     1371  (1256   MHnner,     115  Weiber)     auf 
9  Weiber)    auf    das  übrige   Verwaltungsgebiet.     Dem    Alter    i 
67  aniscben   20  und   40,    1324  zniachen  40  und  €0  Jahren, 
'aren.     Bei  den   libtigen    ist  das  Alter  nicht  ermittelt  worden. 
827,     Wein  431   und   Bier  Ib   der  in  Evidenz    Genommenen, 
ilchtigen  sind  210  durch  Trunksucht  erwerbsunfithig  geworder 
ommen    und    408     der     öffentlichen     Armenpflege    anbei m gel 
'runkenbolde,  welche  die  Ordnung  stören  und  üSentlichea  Aerg 
.'eiche  wegen  im  Trünke    begangener  Handlungen    mit    der  P< 
louflict  geriethen,  bezeichnet. 

Rflatenland.  Repetitionscurs  für  Hebiunmon.*)  Der  diei 
jmber,  wird  in  italienischer  und  slovenischer  Sprache  abgehi 
nmentlich  jene  Hebammen  herangeiogen,  welche  bei  den  ] 
Lenntnisae  gezeigt  haben.  Sehr  b.'jahrte  und  demnach  einer  wei 
ehe  Hebammen  sollen  zum  Curae  nicht  bestimmt  werden.  D 
nd  Gürz-Qradisca  sicherten   den  Curstheilnehme rinnen  ein  Taj 

Stand  d«r  Blattern  lud  des  Flecbtfphas.  Blatten 
5.  Juli  nicht  beobachtet  worden ;  hingegen  wurden  nach 
d.  August  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroftenen  Anzeigt 

Flecktypbnserkrankungen    in     Galizien     in    den 
lorodyeicae  cetnarskie  3;    Bohorodczanj:   Krjczka   4;    Hoi 
Voäcianec  2;  Mofciaka:  Podliski   1;  M;^lenice:  Pcim   1;  N 
Cohat7Q:  Sarnki  gerne  1;   Strjj;   Korustow  2;  Tiumaci:   I 

In  der  Bukowina  im  politischen  Bezirke  Wiznitz:  Wi 


;  Vgl.  Jahrg.  1900  d.  BI.,  S,  361. 


Hiebsi  üiiMcuv.  Ludwig  Werner.  Terlug  Ton  Altred  Holder  in  Wi« 


eicMsche  Sanitätswesen. 

gan  ftlr  die  Pablicationeu 

du 

»ersten  Sanltätsratlies. 

B^g<rt  na 

[EB  ,^  Dr.   7.  STADLER, 

ir,  k.  und  k.  Hof-  und  Universltäts-Buchhflndler  in  Wien 


ir  PoiUbbiIbbc  (asijlhijf  f  It-— 


wiw,  as.  Ai^iut  i»oa.  Mx.  85. 

loliBlL  GMundheiUtechDiHiha  AnfarderanireD  an  Oukoeh-  und  Oaibeiiapparsts.  —  8&nitBU- 
iweli«  ani  Terordonngeu :  Kundmachnoi;  dei  LsodupräsidatitBii  in  Scblesien,  belreffand  die  Ver- 
bttrniig  dwt  OeffeatlichkeilBrechteB  des  Kauer  Frans  Joeepb-KraDkanbauieB  in  Wa^atadt ;  Verardnung 
ie>  JoatuminiaterianiB,  betretend  die  BebundluDg  geUteikranker  E&ftlinge.  —  SiebennndcwaDEipte 
Tsummliuig'  des  Deatschen  Tereins  fQr  {iffentliirbe  Gesnodheitspflege  eu  HUncheu  am  17.,  18.,  19.  und 
SO.  Saplamber  1902.  —  UittheilangeD  Qbcr  «aoiUra  TwbiluÜM«  und  Varfflgnngra  iu  AoilandB,  — 
'         's  Nachrichten. 


Nachdem  die  Eh-fahruDg  gezeigt  bat,  dasi  es  dringend  nothwendig  ist,  ein 
Mharfes  Augenmerk  auf  die  Verwendung  von  Leuchtgas  sowohl  in  gewerblichen  Be- 
biebeo,  als  auch  im  Haushalte  zu  haben,  wurde  bereits  bei  der  Aufstellung  des  mit 
der  VerordnuDg  der  Minister  des  Handels  und  des  Innern  vom  9.  Mai  1875, 
It.  G.  Bi.  Nr.  76,  erlassenen  »Regulativs   für   die  Ausführung   von  G  n 

ud  Beleucbtangsanlagen (    im   §  1    desselben  bestimmt,   dass   die  An)  i- 

nhrleitungen  und  sonstigen  Einrichtungen,  deren  Zweck  in  dem  Verbrauche  von 
Leuchtgas  besteht,  mit  jenem  Qrade  von  Sorgfalt  und  Fachkenntnis  auszuführen 
lind,  dass  eine  Oefahr  für  das  Leben  und  die  Gesundheit  der  Menschen  und  Tbiere, 
Kvie  der  Pflanzen  möglichst  abgewendet  werde.  Zur  Erreichung  dieses  Zieles  wurden 
gleichzeitig  die  Gewerbe  beb  Orden  I.  Instanz,  beziehungsweise  die  denselben  beigegebenen 
technischen  Organe  mit  der  Aufsicht  hierüber  betraut. 

Die  im  obgenannten  Regulativ  normirten  apeciellen  Bestimmungen  erstrecken 
«ich  nur  auf: 

1.  Leitungen  unter  der  Erde. 

2.  Leitungen  über  der  Erde. 

3.  Beleuchtungsgegenstände  —  und  wurden  seit  dem  Jahre  1875  nicht  mehr 
er^nzt. 

Mit  der  fortschreitenden  Entwicklung  der  Gastechnik  hat  nun  in  jüngster  Zeit 
1er  zum  Heizen  von  Räumen  und  zum  Erhitzen  von  Wasaer  angewendeten 
te  —  gleichzeitig  aber  auch  die  Zahl  der  durch  maogelhafte  Be- 
it  und  Aufstellung  derselben  hervor^rufenen  Unglücksfälle  —  derart  zu- 
,  dass  es  nothwendig  erscheint,  auch  diese  Apparate  in  Betracht  zu 
1  für  die  Aufstellung  und  Einrichtung  derselben  gleichfalls  •allgemeine  Be- 
il zu  normiren,  zum  Schutze  des  Lebens,   der  Gesundheit  und   des  Eigen- 
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it  wurde  in  anderen  Orten,  wie  in  Hamburg,  Kopt 
g  getragen,  indem  dort  aolche  Beatimmungen,  bei  dera 
Grösse  der  UnglUckaßllle  auf  ein  Minimum  reducirt  werc 
erlassen  worden  oder  in  Vorbereitung  begriffen  sind. 
1  Staate  nicht  erst  warten  zu  mUssen,  bis  «in  grössere 
:renger  Vorschriften  gebieterisch  erheischt,  hat  der  Oeste 
-chitekten verein  in  einer  dem  Ministerium  des  Innern,  dei 
ierQsterreichiachen  Stattfaalterei  und  dem  Wiener  Magistrat 
Ergänzung  des  erwähnten  Regulativs  angeregt  und  i' 
eantragt : 

leizapparate :  j 

ite  für  vorübergehende  Verwendung,  wie  z.  B.  Theekochen 
igebaute  Herdplatten  dürfen  nur  dann  ohne  Änschliiss  aa 
a    Baum    aufgestellt    werden,     wenn    derselbe    leicht    x^ 

ate  wie  Q-aaheiz-  und  Q-aabadeOfeD,  ferner  feat  eingebaata 
len  mit  Abzugs  Vorrichtungen  für  die  Verbrenn  angsgai« 
Bedingungen  erfüllen: 

lg  aus  dem  Apparate  für  die  Rauchgaae  muss  mit  einen 
reie  führenden  Schornsteine,  welcher  den  Vorschnften  der 
bt  schliessend  und  fest  verbunden  sein.  Der  Scbonutcäa 
len  Anscblusa  in  verschiedenen  Stockwerken  dienen;  gegcft 
eratelleu  aus  demselben  Stockwerk  ist  jedoch  nichts  ein- 
übenden Gebäude  ein  gemauerter  Abzugsschlaucb  nicht  vi 
irosweiso  die  Anbringung  eines  dicht  schliesaenden  feuert 
in  die  Höhe  geführten  Rohres  gestattet  werden,  dutdii 
Freie  gelangen. 

mlisaen  in  ihrem  ganzen  Verlaufe  bia  ins  Freie  einea 
ler  genügend  ist,  alle  sich  bildenden  Verbren nungsprodact« 
*ür  wilre  anzuBehen,  dasa  für  je  1000^  effectivon  atünd- 
ocb- und  Gasbeizapparaten  35  cm*,  bei  ßasbadeOfen  20««^ 
2n  ist. 

he  und  die  Apparate  seibat  sind  derart  auszuführen,  das: 
er  Verbrennungsproducten  in  den  Auf  Stellungsraum  nicht! 
[U  Abzugsrohre,  noch  in  dem  die  Rauchgaae  abführenden: 
oder  -Deckels  Unterbrechungen,  Löcher  o.  dgl.  vorhanden' 

so  durchzubilden,  dass  das  Anzünden  sicher  erfolgt  oad 
}b  die  Flamme  brennt  oder  nicht.  Den  Gashshnen  iat 
zu  geben,  dass  die  Endatellungen  »offen«  und    >zu<  ucfa 


wurden  in   folgender  Weise    begründet,    beziehnngsweite 

fiparate  können  natürlich  überall  ohne  Anstand  aufgestellt 
löglich  ist,  d.  h.  wo  ein  Fenater  vorhanden  ist. 
:haus  nicht  wlthrend  der  Benützung  der  Gasapparate  offen 
Jederzeit  geöffnet  werden  können,  um  Luft  einzulassen, 
r  Apparate,  wie  sie  im  Haushalte  geschieht,  stört  das 
Veise,     wenigstens    nicht    in    einigermaasaen    geräumigen 


r 
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Zimmern    oder    Küchen.     Die   Verwendung    grosser   Apparate   jedoch,    z«  B.    .vi^ 
r  flammiger  Herdplatten  mit  allen  Flammen  zugleich,  oder  eines  Gasbratofeas  in  eil 
[  kleinen   Räume   wird   Unwohlsein   hervorrufen,   und   es   ist   in  einem    solchen 

zweckmässig,  auch  während  des  Gebrauches  für  die  Lüftung  des  Raumes  zu  s 

s.  B.  durch  theilweises  Oeffnen  eines  unteren  oder  oberen  Fensterflügels,   wobei 

Erwärmung  der  Luft  in  der  Küche  die  Lüftung  sehr  begünstigt. 
[  Eine  Lüftung  der  Küche  während  des  Gaskochens  mit  mehreren  Flammen  . 

[  aich  übrigens  schon  aus  dem  Grunde  als  nothwendig  erweisen,  weil  der  bei  der  Vi^^ 
i  brennung   der  Gase   in   grosser   Menge   entstehende   Wasserdampf,   per   CubikmeitQt^;^ 
I  etwa  900^,  sich  sonst  an  kalteu  Fenstern   und  Wänden   niederschlägt   und  Kup£oi^^ 

uod  Measingge&sse  anlaufen  lässt. 

Ad  2a.  Was   die   zweite  Abtheilung,   grössere  Gasapparate   für   häusliche   unS/- 
gewerbliche  Zwecke   betrifft,   so   ist   die   Abführung   der  Rauchgase  in    jedem  FäHii  ;| 
'  nothwendig,  da  dieselben  in  grossen  Mengen  geradezu  giftig  und  erstickend  wirketll^^ 

Merkwürdig  ist  nämlich,   dass  alle  Oefen  mit  Kohle-  oder  Coaksheizung  schoix  J 
von  altersher  stets  an  einen  Schornstein  angeschlossen  werden,  während  dies  bei  deir  j 
Gasofen  nicht  immer  geschieht.     Auch    die  Wiener  Bauordnung   z.  B.   schreibt   äjeA-.^ 
Anschluss  jeder  Feuerstelle  an  einen  Rauchfang  vor,  eine  Bestimmung,  welche  jedeÜrV- 
falls  auch  für  Gasfeuerstellen  Geltung  hat,  wenn  auch  die  Verbrennungsproducte  de^^ 
Leuchtgases  nicht  sichtbar  sind,  wie  der  Kohlenrauch,  und  sich  auch  weniger  durch;  >^' 
den  Geruch  Yerrath^n  als   dieser.     Ferner   sieht   man    immer   in    den   Gasapparaten 
etwas  Analoges  mit  den  Beleuchtungsflammen  und   hält  hier   ebenso  wenig  wie  dort 
einen  eigenen  Rauchfang  für  erforderlich.     Dieser  Vergleich  ist  jedoch  durchaus  un- 
zutrefiend,  weil  dort,  wo  durch  Gasflammen  eine  Zeit  lang  grössere  Mengen  Gas  con» 
samirt  werden,   stets  auch  genügend  für  Ventilation  gesorgt   ist,   und    der  Luftraum 
unterhalb    der  Brenner   fast    allein   durch   die   strahlende   Wärme   der   Flamme   er* 
hitzt  wird. 

Die  Bereitung  eines  Bades  z.  B.  erfordert  mindestens  Im^  Gas  und  etwa  ejna   .^- 
,  halbe  Stunde  Zeit.     Soll  dieselbe  Menge  Gas   in  der  gleichen  Zeit  zu  Beleuchtungs-o 
zwecken  verwendet  werden,  so  sind  13  Schnittbrenner  (4  160  Z)  oder  20  Auerbreaner 
(a  100 1)  erforderlich.     Nun  vergleiche   man    die    Grössen  Verhältnisse    eines    RaumeSi 
indem   13^20  Gasflammen    brennen,   mit  jenem    eines   Badezimmers   und    berück- 
sichtige gleichzeitig  die  respectiven  Ventilationsverbältnisse. 

Bei  Oefen  für  Heizzwecke  sind  die  kleinsten  Sorten  naturgemäss  zumeist  für 
kleinste  Räume  bestimmt.  Die  kleinsten  Ofensorten  verbrennen  nun  bei  20  Mm  Gas-  p 
druck  circa  300  Liter  Gas  per  Stunde,  aber  da  der  Druck  so  ziemlich  immer  ein  -^ 
höherer  ist,  wenigstens  das  Doppelte,  was  dem  Consum  von  2 — 6  Flammen  ent-  '^ 
spricht.  Es  ist  daher  nicht  zu  verwundern,  wenn  sich  die  Abgase  in  der  allerunan- 
genehmsten  Weise  bemerkbar  machen. 

Besonders  erschwerend   ist   hiebei   noch  der  Umstand,    dass  die  Rauchgase  die 
Apparate  im  geschlossenen  Strome  und  in  halber  Manneshöhe  verlassen.  Naturgemäss         fi 
hat  der  geschlossene  Strom    eine    viel  stärkere  Wirkung    als   die  Einzelflammen  der         'i 
Beleuchtung.   Wenn    demnach    ein  Gasofen   mit   fünf  Flammen    im  Zimmer   brennt,         *• 
80  ist  dies  viel  gefährlicher,  als  wenn  in  demselben  Räume  fünf  Leuchtflammen  mit 
gleichem  Consum  brennen. 

Am   gefährlichsten    sind   in    dieser   Beziehung   die  Gasbadeöfen   bei    denen    es 
sich  um   die  schnelle  Erwärmung    des   kalten  Wassers  handelt,    die  Rauchgase    also 

;    ganz  besonders   kalt    den  Apparat   verlassen   und    keine  Tendenz    zeigen,    nach  der 
Decke  hinauf  zu  steigen  und  sich  dort  vertheilen. 

I  Die  Verbrennungsgase   müssen    also   in   einen  Schornstein    oder  ins  Freie  ge- 

j    leitet  werden. 

Das  Ideal   wäre   natürlich,    dass    sie   in   einen    eigenen,   sonst   nicht   benutzten 
Schornstein  gingen.    Eine   solche  Forderung   wäre   aber   nur    für  Neubauten    durch- 

35- 


i  IQ  bestebendeD  Häusern  die  Verwendung  des  Gases  nahezu  un- 
a  in  solchen  unbenutzte  Schornsteine  selten  vorkommen.  Audi  in 
rt  man  ungern  die  Zahl  der  Kamine,  die  in  einem  Eta^nbaose 
ledeutend  ist.  Ein  bereits  benutzter  Schornstein  hat  den  Vortheil, 
ind  deshalb  sicher  gut  zieht;  ein  unbenutzter  dagegen  wird  nur 
er  zwischen   benützten  Kaminen  liegt,   oder  wenn   die  Raachgaw 

denselben  eintreten. 
Eilten  GebJluden  auch  in  aolchen  Fällen,  in  denen  ein  Scbomsteia 
bar  ist,  die  Aufstellung  eines  Gasofens  doch  zu  ermöglichen,  wird 
Ranchgase  mittelst  eines  Rohres  aus  feuersicherem  Material  zu 
>edingt  nöthig  erscheint  dabei  die  Vorschrift,  dass  derartige  Rohre 
bren  mÜBsen,  da  es  vorgekommen  ist,  dass  man  die  Rohre  einfach 
I  mUnden  liess,  ungeachtet  der  daraus  entspringenden  weitgehenden 

lügende  Weite  des  Abzugsrohres  ist  bei  allen  Arten  der  Gaa- 
notbwendig,  Ist  das  Abzugsrohr  zu  eng,  so  gelangt  naturgera&n 
/^erbrennungsluft  zu  den  Flammen  und  es  tritt  unverbranntes  Gai 
u  beizenden  Räume  mit  einem  unaDgenehmen  Gerüche  erfüllt 
irfe  angegebene  Vorschrift  wurde  gewählt  auf  Grund  von  Messungen 
ich  bildenden  Verbrennuagaproducte  und  darauf  basirter  Berecb- 
}h  rcsultirende  Querscbnittsgröase  deckt  sich  auch  im  AllgemeineD 
1:6,  welche  die  bereits  erwähnten  Hamburger  und  KopeDhagener 
as  Verhältnis  des  Durchmessers  des  Zuleitungsrohres  zu  jenem  des 
efdhrt  haben.  Allein  eine  derartige  feste  Relation  einzuführen, 
g  wissenschaftlich  und  auch  schon  deshalb  nicht  angezeigt,  «eil 
9  unter  bestimmten  Verhältnissen  überflüssig  und  schädlich  weite 
len. 

Schrift  beschäftigt  sich  mit  der  Construction  der  Oefen  und  so- 
lud  hebt  zwei  eigentlich  selbatrerständliche  Punkte  hervor,  gegta 
er  in  der  Praxis,  bei  dem  wilden  Wettbewerbe  gewisser  Kreise 
:n,    sich   durch  billige  Preise    zu  unterbieten,   nur   zu  häufig  Ver- 

ä  wurde  in  Wien  erst  in  jüngster  Zeit  ein  Todesfall  dadarcb 
IS  der  Absperrhahn  eines  Zimmerofens  keine  Arretirung  betau, 
ienende  Stubenmädchen  wollte  den  Ofen  abdrehen  und  verlöscht« 
drehte  aber  dann  bei  der  Weiterbewegung  den  Hahn  unbeab- 
F;  in  Folge  des  ausströmenden  Gases  erstickte  der  Zimmerinsaise. 
/^iederholnng   derartiger   Fälle   unmöglich   gemacht   werden   mnss, 


tiner  in  neuester  Zeit  erlassenen,  diese  Heizeinrichtungen  betreffenden 
)  folgende  Verordnung  der  Polizeiverwaltung  in  Graudenz  (Preussen), 
ben  erwähnten  Bekanntmachung  der  Polizeibehörde  in  Hamburg 
901  im  Wesentlichen  übereinstimmt. 

erordnung,  betreffend  Gasheizeinrichtungen. 

(Vom  11.  März  1902)») 
e   Gasheizeinrichtungen,    wie    kleine   Kocher,    freistehende    Herd- 
htungen  dürfen  nur  in  Räumen  aufgestellt  werden,  welche  genügend 
innen. 

islampen,  Herdplatten,  Plätteinrichtungen  und  ähnliche  Gasbeii- 
ituogen,  welche  mit  der  Hausgasleitung  nicht  durch  eiserne,  feste 
a  VerilffeDtlichaDgen  des  kaiserlichen  UeanndheiUsintM,  1902  S.  712. 


r" 


Robre  verbanden  sind,  dürfen  nur  durch  amsponDene  SpiralscLl 
schlSache  mit  Oommimuffen  oder  Metsllttberbatigniattern  an  c 
geschlossen  werden. 

§  2.     Grössere     C^aaheizeinrichtungen     wie     Gasheiz-     und 
eingemauerte  Gaskochherde,   ferner   alle   zu   gewerblichen  Zweck 
beiseinrichtungen   mit   festen  Feuerstellen  maasen   mit  AbzugSTOi 
Verbrenn  an  gsgaiie  verseben  sein. 

§  3.  Jeder  der  im  §  2    bezeichneten  Apparate   muas   mit   e 

fOr  die  abznfQbrenden  Verbrennangsgase   Terseben   sein,   der  mit 

ziebendea  ßauchrohr  führenden  Abzugsrohr  dicbtecbliesBend  verbi 

§  4.  Falls   die  Einführung   des  Abzlugsrohres   in  ein  iUucli 

ist,  musB  es  über  Dach  oder  auf  nächstem,  stets  etwas  ansteigend 

geführt  werden.  Das  Endstück  ist  mit  einer  Windschutzkappe  zu 

§  5.     Der    liebte    Durchmesser    der    Abzugsrohre    muss    mi 

grösser  sein,  als  der  lichte  Durchmesser  der  Gasrohre,  welche  dei 

das   Gas    sufuhren.    Auch   dUrfeu    die  Abzugsrohre    an    keiner   E 

werden  und  in  ihrer  ganzen  Länge  keine  Verengerung   der  licht< 

§  6.    Bei    den   in   §  2    bezeichneten    Gaaeinricbtungen   dUri 

anderen  Theilen,  z.  B.  im  Mantel  oder  im  Deckel,  aus  denen  die 

in  den  Anfstellungsraum  austreten  könnten,  nicht  vorbanden  seil 

§  7.  Von  jeder  Aufstellung   einer  in    §  2  bezeichneten  Gae 

Polizeiverwaltung  und  der  Direction  der  städtischen  Gasanstalt  A 

Die  Einrichtungen  dürfen   erst   dann  in  Gebrauch    genommen  we 

einen  Beauftragten   der  Gasanstalt   festgestellt   ist,    dass   sie   den 

Stimmungen  entsprechen. 

§  8.  Feraonen,  welche  die  Aufstellung  von  Gaseinrichtunj 
betreiben  (Installateure),  sind  verpflichtet,  die  Bestimmungen  diese 
bei  AusUbang  ihres  Gewerbes  zu  befolgen. 

§  9.  Zuwiderhandlungen  gegen  die  vorstehenden  Bestimm 
Geldstrafe  bis  zu  30  Mark  bestraft,  an  deren  Stelle  im  ünverm 
chende  Haft  tritt 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


KundmachoDg  des  k.  k.  Landespräsi- 

denten  in  Schlesien  vom  1.  August  1902 

Z.  18235, 

L.  G.  Bl.  Nr.  38, 

Mrcffead  die  Tariantaru««  du  OelTentlloh- 

kelUrectateB  de«  Kaiser  Frnas  Joseph. 

KraBkekhnaiea  In  Wacatsdt. 

Ich     finde     im    Eiaveraefamen     mit     dem 

■chletischen  LandeBauBichiiMe  das  mit  der 
Knndmchuag  vom  27.  Jnli  1900,  Z.  16008 
iKhIes.  G.  u.  V.-Bl.  Nr.  29),  dem  Kaiser 
Fruz  Joaeph -Kran kenha tue  in  Wagetadt  bis 
wm  1.  August  1902  provisorisch  zuerkannte 
OeSentlichkeiCarecht  his  zum  31.  December  1904 
"1  verliDgem  nnd  die  VerpflegsgebUren  in  diesem 
KrukenliauBe  aoch  ireiterhin  fttr  die  II.  Classe 


mit    3  K  eo  k   und    für 
l  K  80  h  festzusetzen. 

Dies  wird  hiemit  lur 
gebracht. 

YerordnuDg    des    k 
steriums    vom   6. 

V.  Bl.  d.  Just.  ! 

an  BSmmt liehe  Gerichte  um 


Die  Erbebung  des 
Uatei'sucbungsbfiftlingeD 
St.  P.  0,  begegnet  bei  viele 
keiten.  Zur  Beseitigung 


ftig  nach  folgenden 

eht,  bei  dem  sich 
Sudet,  m  erwKgen, 
De  U>ftrSuiDe,  die 
cb  verstand  igen  und 
eit  die  Peatatellnug 
»eintTtchtignng  dea 
seictkDelen  Zweckes 
fUr  die  perBÖnliehe 
lieaden  und  seiner 
Sruug  der  in  den 
inden  Ordnung  vor- 

d  die  Ueberitellung 
rdäcbtigen  an  Jenen 
I,  bei  welcbem  diese 

irbrecben  oder  Ver 
«weise  vorkommen, 
Icbem  der  Verdacbl 
eht,  bei  dem  Be- 
log belassen  wird, 
95  St.  P.  0.  die 
iehtes  seitens  der 
Tolgen  wird,  wenn 
'ür  sprechen,  diese 
>rliegen,  wenn  die 
bgemllsBen  Geistes- 
indea  siad,  Ander- 
dnung  die  Möglicb- 
digeu  Gericbtsbofe 
eietsszustandea  auf 
reu  Vornabme  einen 
:ben.  Zq  diesem  Be- 
,  die  fÖT  solche  Er- 
hlebüfe    von    vorn- 

ren  ermöglichen  die 

l'erfahrenB,  dass  in 
les  Geisteszustandes 
gerichte  selbst  vor- 


Die  Abgabe  an  eine  Irrenanstalt  > 
Zwecke  der  Erhebung  dea  Geiatesiastandea  eii 
Untersncbungsgefangenen  i«t  im  §  134  St.  P. 
nicht  vorgesehen.  Die  dermalen  bestehendm 
Irren aoitalten  eignen  sich  auch  nach  ihm 
ganzen  Organisation  nicht  cur  Aufnahme  von 
Gefangenen.  Diese  Maassregel  wird  dfther  nur 
dann  zulllssig  erscheinen,  wenn  geradezu  zwin- 
gende ErwSgungen,  insbesondere  die  Art  der 
Geisteskrankheit  und  die  Unmöglichkeit  einer 
zwecke  ntsprecb  an  den  Verw^irnng  lod  Behand- 
lang im  Gefftngnisse  einen  anderen  Weg  ver- 
scbiieasen. 

Die  OberlandesgerichtsprSaidien  werden 
demnach  angewiesen,  den  BedQrfaisaoi  nnd 
VerhKltnissen  ihres  Spreng  eis  entsprecbende 
Verfügungen  im  Sinne  der  entwickelten  Gmod- 
sXtie  zu  treffen,  insbesondere  auch  in  der  Bich- 
tung,  dass  naeh  Maasagabe  der  BedQrfriisse  bei 
bestimmten  Gerichtshöfen  aaeh  die  sachgemEsn 
Verwahrung  besonders  in  behandelnder,  wegen 
Geßthrlichkeit zu  iaolirender  Geisteskranker mSg- 
lich  wird.  Andererseits  wird  es  Anfgabe  der 
Staatsanwaltschaften  aein,  schon  bei  der  Antrag- 
stellnng  auf  diese  Regelung  KQcksichtiu  nehmen. 

Was  den  Vorgang  anbelangt,  welcher  nach 
Einstellnng  des  Verfahrens  oder  Freispreehaog 
infolge  erwiesener  Geisteskrankheit  au  beoh- 
acbten  ist,  so  obliegt  die  Anordnung  der  Abgabe 
in  eine  Irrenanstalt  infolge  Gemeingeffthrlichkdt 
oder '  aua  anderen  Gründen  nicht  den  Strafge- 
richten, sondern  den  Verwaltuogsbebörden.  Ei 
ist  daher  in  solchen  Fftllen  mit  der  zustADdigen 
Verwaltungsbehörde  (Gemeinde,  Magistrat  etc.) 
nnter  Anachluss  einer  Abacbrift  dea  Gutacblena 
das  Einvernehmen  zu  pflegen  und  die  Ueber. 
Stellung  des  QeJBteskrankea  an  diese  Behörde  in 
veranlassen.  Gleichieitig  ist  jedoch  auch  die  za- 
sttLndige  Curatelbebörde  unter  Anschluss  der 
Acten,  oder  im  Falle  diese  nicht  entbehrt  werdtn 
können,  einer  Abschrift  dea  Gutachtens  zu  vn- 
atfindigen. 
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Biebenimdzwanzigste  Versamniliiiig  des  Deutschen  Vereins  für  öffentlicba^ 
^nndheitspflege  zn  Mtinchen  am  17.,  18.,  19:  nnd  20.  September  1901 

V 
c    • 

Tagesordnung. 

Dienstag,  den  16.  September,  8  iJhr  Abends :  Gesellige  Vereinigu n g 
snr  BegrüssuDg  im  Hofbränhanskeller  (innere  Wienerstrasse  12). 

Mittwoch,  den  17.  September,  9  Uhr  Vormittags: 

Ente  SitznBg  im  girossen  Festsaale  des  Hdtel  Bayrischer  Hof  (Promenadeplatz  19). 

Eröfinung  der  Versammlung. 

Reehenschaftsliericht  und  geschfiftliche  Mittheilungen. 

i.  Die  hygienische  Ueberwachung  der  Wasserläufe. 

Beferenten:  Geheimer  Hof rath  Professor  Dr.  A.  G  ä  r  t  n  e  r  (Jena),  Wasserbauinspector  S  c  h  ü  m  a  nn 

(Berlin). 

Leitsätze.  (Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

1.  Die  bisherigen  Maassnahmen  haben  nicht  vermocht,  der  zunehmenden  Verunreinigung 
der  Wasserlftufe  Einhalt  zu  thun;  sie  bedürfen  daher  für  ihre  Aufgabe,  die  Allgemeinheit  vor 
gcnndheitlichen  und  wirthschaftiichen  Schäden  zu  schützen,  einer  wesentlichen  Verbesserung 
«sd  Vertiefung. 

2.  Wenn  auch  im  allgemeinen  rohes  d.  h.  ungereinigtes  Flusswasser  nicht  als  Trinkwasser 
uaaerkennen  ist,  so  muss  doch  ein  solcher  Reinheitsgrad  der  öffentlichen  und  privaten  Wasser- 
ftafe  verlangt  werden,  dass  ihr  Wasser  für  den  Hausgebrauch,  zum  Baden,  für  die  Zwecke  der 
Indofitrie,  der  Landwirthschaft  und  Fischzucht  Verwendung  finden  kann. 

3.  Sollen  die  Wasserläufe  in  einem  der  vorstehenden  Forderung  entsprechenden  Zustande 
erhalten  werden,  sollen  solche,  die  den  Anforderungen  nicht  mehr  entsprechen,  möglichst  auf- 
gebessert  werden,  so  ist  eine  ständige,  in  der  Hauptsache  sanitäre  Ueberwachung  der 
Wasserläufe,  und  zwar  der  öfientlichen  wie  der  privaten  erforderlich. 

4.  Dieselbe  hat  sieh  zu  erstrecken: 

a)  auf  eine  genaue  Feststellung  der  Gesammtheit  der  hydrologischen  Verhältnisse  ein- 
aehiesslich  des  Reinheitsgrades  des  einzelnen  Wasserlaufes  oder  einer  entsprechenden  Theilstrecke 
desselben; 

b)  auf  die  Feststellung  der  einzelnen,  den  privaten  oder  öffentlichen  Wasserlauf  treffenden 
oder  drohenden  Verunreinigungen,  wobei  es  keinen  Unterschied  macht,  ob  letztere  von  Städten  J 
oder  Ortschaften,  von  industriellen  oder  land wirthschaftiichen  Betrieben   oder  von   der  Flussbe-  ^ 
TölkeniDg  herstammen; 

c)  auf  den  Einfluss  der  Verunreinigungen  auf  den  Vorfluther  unter  den  wechselnden  Be- 
dingungen der  natürlichen  Verhältnisse;  hiebei  ist  dem  sogenannten  Selbstreinigungsprocess  die 
gebahrende  kritische  Aufmerksamkeit  zuzuwenden.  ■.''} 

5.  Soll  die  aufgestellte  Forderung,  einen  guten  Reinheitsgrad  der  Gewässer  zu  erhalten,  ^ 
wirklich  erfüllt  werden,  so  ist  die  sanitäre  Ueberwachung  für  alle  Wasserläufe,  wenn  auch  in  ^^ 
verschieden  hohem  Grade,  erforderlich.  Ferner  ist  wegen  der  Grösse  der  zu  überwachenden  Ob-  ] 
jecte  und  der  an  demselben  Flusslauf  oft  stark  wechselnden  hydrologischen  oder  wirthschaftiichen  '?, 
Verhältnisse  nothwendig,  dass  die  Wasserläufe  in  Beobachtungstheilstrecken  zerlegt  werden,  die  ,'; 
sieh  am  besten  den  kleineren  politischen  Verwaltungsbezirken  anschlieesen. 

6.  Wegen  der  Vielseitigkeit  der  in  Frage  stehenden  Interessen  und  der  Menge  des  zu 
bewältigenden  Arbeitsmaterials  ist  die  sanitäre  Ueberwachung  einer  Commission  anzu- 
veitiauen,  die  im  allgemeinen  aus  einem  Verwaltungs-,  Wasserbau-,  Medicinal-  und  Gewerbe- 
beamten bestehen  soll.  Die  Commission  ist  verpflichtet,  die  betheiligten  Kreise,  also  Gemeinden, 
Industrielle  etc.  zu  ihren  Arbeiten  mit  heranzuziehen. 

7.  Die  Commission  soll,  entsprechend  Nr.  4  der  Leitsätze,  nachdem  die  Voruntersurhungen 
beendet  sind,  ihrer  Aufgabe  gerecht  werden  durch  eine  dauernde  Ueberwachung  der  Wasser- 
Uufe  doreh  Unterbeamte  und  gelegentliche  oder  nach  Bedarf  auszuführende  eigene  Besichtigungen, 
durch  mindestens  vierteljährig  abzuhaltende  Conferenzen,  eine  mindestens  jährlich  einmalige  Be- 


k 
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;liteD  WasaeilBufe  durch  Bie  s«lbBt,  dnreb  FQhiuDg  von  Wasseibücbera  nn 
IftttuDg  au  dia  flbergeordnete  Dieiistb«hfirde. 

an  hat  dai  Recht,  Rathachlage  zd  geben,  Ennahnnngen  zn  ertb«ilen,  Procc« 
afeD  in   TerhtDgen  im  Rahmen  der  Executive   der  Polueibehöide  des  Ter 

D  tiod  TOD  den  Verv&ltangskSrpern  (Kreisen,  Amtibesirken  etc.)  zn  Ingo, 

e  Überwachten  WaaterlAufe  gahören. 

■ende    und    ala  Appellinstanz  functionireu  die  bCheren  VerwiItangsbebötdcB 

undesataateu  sind  LandesiDatituts  einzurichten  aar  Verarbeitung  de«  von  dn 

anngaatationen  eingelieferten  Materiala,    zur  Ldaung  von  praktiach   und  theo- 

ragen,  welche  eich  auf  die  Reinhaltung  der  WaaaerlBufe   beziehen,  und  ml 

[tseblen. 

s  der  Curpfuschar  auf  Gesundheit  und  Leben  der  B^ 
völkerung. 

Referent:  Dr.  med.  K.  Graaamann  (Manchen).  \ 

LeitaStze.  (Nicht  zur  AbBtimmung  bestimmt.) 
I    Curpfuaeherei    vsniraaehten    SchSdigungen    treten    becQgllch     de*    Gemein- 1 
ti  cut^e  auf  dem  Gebiete  der  Volkseeuchen  und  der  anderen  ansteekendrai 
itlich  Geachlechtakrankbeiten,   der  Kranken  Versorgung  und  Irrenpflege,  d« 
mlhygiene,  der  Kranken    und  Un Fall  Versicherung,  der  öffentlichen   UotbI. 

die  Schädigung  von  Treu  und  Glauben  im  öffentlichen  Leben  darefa  pli*- 
Dg  des  Vertrauens  zu  den  staatlich  geprüften  Aerzten,  den  berufenen  7e^ 
de. 

wird  geachHdigt  durch  rUckaicbtslose  pekuniäre  Aasheutung,  Veri^erwg< 
hveratflndiger  Hilfe,    Wegfall  des  ärztlichen   Berufageheimnissea,   directe  Gt-i 

durch  fahrlässige  Körperverletzung  oder  TÖdlung.  j 

I  liegende  gemein geffihrliche  Charakter  des  Pfaseherthuma,  sowie  der  Giaii 
en  ist  gegen  früher  beträchtlich  geatiegen. 

ibe  der  Heilkunde  durch  die  Reichagewerbeordnung  (1869,  reepective  1873}| 
ei  in  Deutachland  ausserordentlich  zugenommen. 

I  von  der  gesetzlichen  Anerkennung  als  freies  Gewerbe  zeigt  die  gegee- 
'arpfuscheret  principielle  Unterschiede  gegen  früher: 

s  trüberen  Einzelbetriebes  tritt  immer  mehr  eine  ausgebreitete  Organisttiea  < 
idieot  sich  unter  dem  Vorwande,  eine  neue  wissenschaftliche  Bewegung  t*l 
:4acbäöUDg  von  Süsseren  Formen  ärztlicher  Kunstansbildnng  aller  modeniw^ 
.  im  grÖsaCen  MaasBBtab.  ' 

PfuBcherthum  in  Deulachland  sucht  mit  Hilfe  seiner  Organisation  das  Volk : 
den  Aerztcstand  zu  verhetzen  und  die  wissenschaftliche  Heilkunde  in  Hin-  j 

lossene  Macht  dem  staatlich  organtsirten  Gesundheitsi^esen  sich  entg^m- : 
Et  das  CurpfuBcherthum  immer  häufiger  viele  vom  Staate  eingericbteU  I 
ahmen  für  die  allgemeine  Wohlfahrt  und  hemmt  die  volle  Wirknog  der ; 
lisch  en  Gesetzgebung. 

lg  der  SchadiguDgea  durch  organisirte  und  nichtorganisirte  Carpfuacher  ist 
ch  bekannt.  Dae  Studium  dieiier  Frage  verdient  das  vollate  Interesse  nich' 
',  sondern  auch  der  Verwaltungs-  und  Justizbeamten,  sowie  der  Xatioml-  | 
lagebendeu  Körperschaften.  , 

lebe  und  berechtigte  Interesse  des  deutecben  Aersteetandea  an  der  ene^sektn 
ischerthums  wird  heute  weit  übertreffen  von  dem  Interesse  des  GemeioKoblei 
lg  desselben. 

legt  der  Kampf  gegen  das  P  fu  scher  u  n  we  sen  beute  is 
len    Organen    des    Staates     und    der    Gemeinde;    denn    *i 

th  wendigen  Beatandtheil  der  öffentlichen  Gesundheit»- 
:te  haben  die  Aufgabe,  ala  Sachverständige,  sowie  durch  Verbreitung  tob 
erthvolle  Beihilfe  eu  leisten. 


r 
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5.  Durch  weiteren  Ausbau  und  schftrfere  Handhabung  der  Beichsgefletse,  sowie  ^ 
samee  Vorgehen  der  Bundesstaaten  auf  dem  Wege  der  Landesgesetsgebung  Iftsst  sieW.dM 
pfoseherthum  wirksam  bekämpfen.  .     ^£ 

Donnerstag,  den  18.  September,  9  Uhr  Vormittags. 
Zweite  Sitzung  im  grossen  Festsaale  des  Hdtel  Bayrischer  Hof  (Promenadeplats  19)* 

IM.  Wechselbeziehungen  zwischen  Stadt  und  Land  in  gesundheitlich«! 


'\i 


Beferent:  Regierungs-  und  Geheimer  Medicinalrath  Dr.  E.  Roth  (Potsdam). 

Leitsfltse.  (Nicht  sur  Abstimmung  bestimmt.) 

Da  die  gesundheitlichen  Einrichtungen  des  Landes  in  seiner  Allgemeinheit  hinter  dea^ 
jenigen  der  Stftdte,  namentlich  der  Gross-  und  Mittelstädte,  auf  dem  Gebiete  der  WasserTei^ 
sorguDg,  der  Beseitigung  der  Abfallstoffe,  der  Seuehentilgung,  des  Vertriebes  von  Nahri|ttga« 
nnd  Gennssmitteln  und  anderen  zurückstehen,  sind  die  Städte  durch  den  stets  reger  werdend^^v^ 
Verkehr  swischen  Stadt  und  Land  gesundheitlich  gefährdet.  An  dieser  GefKhrdong* 
smd  auch  die  Garnisonen  betheiligt. 

Durch    die  Verkehrs-    und  wirthschaftlichen  Besiehungen    können  Inf ectionskranl^''l 
beiten,    namentlich  Tjphus    verbreitet  werden.    Ausser    dem   directen  Verkehr   konnnt  d^'\ 
Wasser  der  Flüsse,    Bäche,    Teiche,  Seen  (auch  im  gefrorenen  Zustande),  sowie  der  Brunnen  ala 
Vermittler  in  Frage,    ferner  Nahrungs-  und  Genussmittel,  namentlich  Milch  und  deren  Pro4ucte,  'V; 
Obst,  Gemüse  und  andere. 

Besondere  Aufmerksamkeit  erfordern  die  Gast-  und  Schankwirthschaften  auf '  j£ 
dem  Lande,  sowie  die  einheimischen  und  fremdländischen  Wanderarbeiter,  femer  in- 
folge der  regeren  Verkehrsbeziehungen  die  Vororte,  die  Sommerfrischen,  Bade-  und  Curorte  und 
die  Industriebezirke. 

Die  Stadt  gefährdet  das  Land  ausser  durch  die  verunreinigte  Stadtluft  haupt^ 
sächlich  durch  Verschleppung  ansteckender  Krankheiten,  wobei  der  Verkehr,  Nahrungs-  und 
Genussmittel  und  die  Abfallstoffe  des  menschlichen  Haushalts  als  Vermittler  in  Frage  kommen. 

An  der  Sanirung  des  Landes  hat  die  Stadt  ein  um  so  grösseres  Interesse,  als  das  Land 
an  sieh  für  die  Gesunderhaltung  der  Städter  von  der  grössten  Bedeutung  und  in  Zeiten  körper-^ 
lieber  und  geistiger  Noth  unentbehrlich  ist. 

Maassnahmen  zur  Sanirnng  des  Landes.  >/^ 

a)Imallgemeinen. 

Durch  regelmässige  Ortsbesichtigungen  hat  der  Medicinalbeamte,  soweit  möglieh       ^y^ 
in  Gemeinschaft  mit  den  Gesundheitscommissionen,  auf  die  Verbesserung  der  Hygiene      -| 
des  Iiandes  hinzuwirken  und  das  Verständnis  hiefür,  namentlich  für  Sauberkeit  und  Reinlichkeit        '"^ 
am  Körper  und  in  Haus   und  Hof,  wie   beim   Vertrieb  von   Nahrungs-   und   Genussmitteln,   für 
Bau-  und  Wohnungshygiene  und  Wohnungspflege,  für  rationelle  Ernäbrung  u.  s.  w.  zu  wecken. 
Die  Beobachtung  der  wichtigsten  Forderungen  der  Bau-  und  Wohnung s- 
bygiene  ist  durch  Gesetz,  beziehungsweise  baupolizeiliche  Vorschriften  sicher  zu  stellen,   die 
sieb  auf  Beschaffenheit  des  Baugrundes,  Grösse  der  zu  bebauenden  Fläche,  Bauweise,  Zahl  der 
Stockwerke,  Baumaterial  (Zwischenfällung,  Fussboden),  Schutz  gegen  aufsteigende  Bodenfeuchtig- 
keit, Trennung  von  Stallungen,   Aborten,   vorschriftsmässige  Beseitigung  der  menschlichen   und 
tbierischen  Abfallstoffe  und  Abwässer,  sowie  der  Meteorwässer  zu   erstrecken  haben.    Besondere 
Beachtung    erfordern    die  Abort*   und  Abwässeranlagen    auf   den  Grundstücken    der  Gast-    und 
Scbankwirthschaften  und   der  öffentlichen  Gebäude  (Schulen,   Gemeindehäuser  u.  a.);   zur  Auf- 
luhme  des  Urins  müssen  hier  wasserdichte  Behälter  vorgesehen  sein.     Für  Einzelgehöfte,  wie  in 
Ortschaften  mit  offener  Bauweise,  werden  hinsichtlich  der  Beseitigung  der  festen   und   flüssigen 
A.bfall8toffe   geringere  Anforderungen  zu  stellen  sein,   als  in  städtisch  ausgebauten  Ortschaften. 
Die  an  Wasserentnahmestellen  für  Trink-  und  Gebrauchszwecke  zu  stellenden 
Forderungen,  namentlich  auch  hinsichtlich  der  Entfernung  von  Abort-  und  Düngergruben,  sowie 
Stallungen  sind  durch  besondere  polizeiliche  Vorschriften  nebst  Ausführungsanweisung  (Brunnen- 
ordnang)  sicher  zu  stellen.  Dreh-,  Zieh-  und  Schöpfbrunnen  sind  bei  Neuanlagen  unzulässig.  Wo 
^ie  Schaffung  eines  einwandfreien  Wassers   aus   örtlichen  Gründen    besonderen   Schwierigkeiten 
begegnet,  ist  eine  Betheiligung  der  weiteren  Communal verbände  und  des  Staates  im   öffentlichen 
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ire  Anforderungen  sind  an  die  Gemeindebranneo,  die  Schulbmnaes, 

idstfleken  der  Oastwirthacbftften  und  gewerblieheo  Anligeo  (Simad- 

eisckereiea,    Brauereien,    Bftckereieu    u.    &.)    za    stellen.    ITit   Bück- 

faeit  einer  dauernden  Reiubaltung,  namentlich  gegenüber  FlaehbranneD, 

ler  WaBserreraorgungBan lagen  in  erster  Linie  erstreben b wer th. 

mg  der  örtlichen  VerbältniHse  und  Lebensgevohnheiten  sind  Mnater- 

■  Wohnhäuser  und    ihrer  Nebenanlagen  für  Taglöhner,  Btniler, 

tern  der  ländlichen  BevSIkemng  tai  VerfDgang  ia  stellen.  Familiea- 

lestens  tvei  heiebaten  Rftumen  bestehen, 

raesen.  sind   lu  befestigen   und   rein   zq   halten.    Gräben   nnd  Tümpd 

irf  EU  räumen,  erforderticfaenfalls  zniuBchiltten,  Hofe  und  Gärten,  des- 

von  menschlichen  Dejeeten  freiEuhsIten. 
Verbreitung  ans  t  ec  kend  er  K  rankhei  ten  ist  neben  dem 
ibygieniscfaer  Vorschriften  die  Bereitstellung  schneller  firitliehrr  Bilft, 

leicht  erreichbsrer  KrankenunterkunftsTäume,  soiri«  von  DesinfeetJOBS- 
oren  erforderlich.  Erste  nnd  verdächtige  Fälle,  namentlich  von  Tjpbni 
ologisch    fsatzustellen.    Bei    Gefahr   im    Vcrsuge   muss    der   Medicinsl-    i 
iative  haben.   Der  Bevölkerung  Bind  leichtfassliche  SchnttmaasaregeU  ] 
ten  lugfingig  xu   machen,  deren  Befolgung  zu  Ubenvacben   ist.   D«r  1 
llkerung  ihre  an  ansteckenden  Rrankheiten  leidenden  Kinder  in  die    . 
t   auf   alle  Weise   entgegensuvirken.    Das  sogenannte  Umhalten   oder 
I,   desgleichen  die  Veranstaltung  von  Leichenfeiern   nnd  Bewirthmig 
Bgen  ansteckender  Krankheiten. 

9r  die  Bereitstellung  eines  Leichenraumea  in  jeder  Ortschaft, 
ganisation   derKrankenpflege  auf  dem  Lande  hat  die  Be- 

und  Wochenpfleger innen,  von  Kran kenpflegegeräthschaf ten   und  von 

zur  Voraussetzung,  unter  Mitwirkung  gemeinnütEiger  Vereine  (Praaea-  j 

utungsToU  für  die  läudliche  Krankenpflege  ist  die  Ausdehnung  der  | 
ng     auf     die      land-      und      forstwirthschaftlichen 

landwirtbschaftlichenBescbäftigang  auf  jugendliche   j 
inabesondere  auf  solche  in  den  letiten  Monaten  der  Schwangerschaft, 
ndustrie  und  deren  Folgen  in  gesundheitlicher  Hinsicht  seitens  der  , 
»  Aufmerksamkeit  Euzuwenden. 

He  Ernährung,  inabesondere  der  Kinder  und  Säuglinge,  wie  anf 
[  und  Pflege  der  letzteren  hinzuwirken. 

ahrungsmittelcontrole  auf  dem  Lande  haben  regelmäsege 
(nahmen  und  Untersuchungen  zu  erfolgen.  Die  Ueberwacbung  des 
er  die  Medicinalbeamten  mehr  wie  biaber  su  betheiligen  sind,  hat  lick 
kereien,  sondern  auch  auf  den  Kleinbetrieb  und  die  Prodnctionsstelles 
ikeit  an  der  Productionaetelle  bei  der  Wartung  des  Milchviehs,  beim 
hrung  und  beim  Versandt  ist  durch  Aufnahme  entsprechender  Be- 
ingavertrag  und  durch  sachgemäese  Controle  sicher  zu  stellen.^ 
mte  Nahrnnga-  und  Genuaemittel  dürfen  nicht  in  Schlaf-  oder  Ersnkes- 
inmittelbar  zusammenhängenden  Vorrathsräumea  aufbewahrt  werden, 
müssen  von  Schlafräumen  genügend  getrennt,  Vorrathsrfiome  saaber 

leckender  oder  als  solche  verdächtiger  Krankheiten  muas  der  Verkauf 
ahrungsmitteln  aus  einer  Hauahaltung,   die  mit  dieaen  landwirthscbaft 

treibt,  solange  verboten  sein,  sla  nach  dem  Gutachten  der  Medieiaal- 
Verschleppung  von  Krank  heile  keimen  vorliegt.  Personen,    welche  so 

leiden  oder  mit  der  Pflege  solcher  Kranker  zu  thun  haben,  dDrfaii 
las  Melken  der  Kühe  besorgen,  noch  sonst  mit  der  Behandlung  oder 
ch  befassen. 

.ol  kereien  (Meiereien)  müssen  die  geaammten  Milch' vorräthe  te- 
ien.  Ausserdem  muss  für  peinlichste  Sauberkeit  des  Personals,  der 
gesorgt  sein. 
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Auf  dem  Gebiet  der  Fleischhygiene  erfordern  die  Kothschlachtungen  und  die 
privaten  Schlachtbftuser  (WarstkAchen),  sowie  die  Beseitignng  des  zum  mensehlichen  Genuss  un- 
geeigneten Fleisches  strengste  Ueberwachung. 

Zu  den  wichtigsten  Forderungen  auf  dem  Gebiet  der  Schulhygiene  gehören  die  amts- 
ftrztliche  Begutachtung  der  Baupläne,  insbesondere  auch  des  Bauplatses,  und  regelmässige  Schul- 
besichtigungen. In  allen  grösseren  ländlichen  Gemeinden,  den  Vororten,  Cur-  und  Badeorten  und 
den  Industriebezirken  ist  auf  die  Anstellung  von  Schulärzten  hinzuwirken.  Beim  Auftreten  an- 
steckender Krankheiten  sind  Maassnahmen  zu  treffen,  die  eine  lofection  der  Schullocalität  yer-> 
hüten;  dabei  bedarf  der  Besuch  des  Confirmanden-  (Beicht-)  Unterrichts  derselben  Beschrän- 
kungen, wie  sie  für  die  Schulen  vorgeschrieben  sind.  Für  eine  sachgemässe  und  gründiiche 
Reinigung  der  Schulräume  muss  seitens  der  Schulgemeinden  gesorgt  werden.  Die  Reinigung 
durch  Schulkinder  ist  unzureichend  und  nicht  im  Interesse  der  Schulkinder  gelegen. 

Durch  Schaffung  von  Badegelegenheiten  ist  auf  die  Hebung  des  Reinlichkeits- 
sinnes hinzuwirken.  In  Ermangelung  von  Schulbransebädem  muss  den  Schulkindern  durch 
Bereitstellung  von  Wasser,  Seife  und  Handtuch  Gelegenheit  zum  Waschen  der  Hände  ge- 
geben sein. 

Voraussetzung  für  die  Durchführung  dieser  Maassnahmen  ist  Weckung  des  Verständ- 
nisses für  die  Aufgaben  der  Dorfhygiene,  Aufnahme  der  wichtigsten  Regeln  der 
Gesundheitspflege  und  der  ersten  Hilfe  in  das  Lehrprogramm  der  Gemeindeschulen  und  der 
höheren  und  niederen  lan d wir th schaftlichen  Schulen. 

b)  Im   besonderen. 

In  den  Industriebezirken,  in  Sommerfrischen,  Bade-  und  Curorten 
ist  die  Bildung  von  Gesundheitscommissionen  vorzusehen.  Für  einwandfreie  Wasser- 
versorgung und  Beseitigung  der  Abfallstoffe,  Bereitstellung  von  UnterkunftsräUmen  für  an- 
steckende Kranke,  Desinfectionseinrichtungen  und  Desinfectoren  (Gesundheitsaufsehern,  Seuchen- 
wärtem)  zu  sorgen  und  eine  rdgelmässige  Wohnungsaufsicht  einzurichten.  Soweit  die  Durch- 
fahrung der  allgemeinen  Pfiicht-Leichenbeschau  nicht  erreichbar  ist,  muss  in  den  Ortschaften 
der  Industriebezirke,  in  Sommerfrischen,  Bade-  und  Curorten  die  obligatorische  ärzt- 
liche Leichenbeschau  gefordert  werden. 

Von  Sommerfrischen,  Bade-  und  Curorten,  sowie  von  solchen  ländlichen  Orten,  in  denen 
Genesungsheime,  Heil-  oder  Pflegestätten  sich  befinden,  müssen  gewerbliche,  mit  Ver- 
unreinigung der  Luft  einhergehende  Anlagen  ferngehalten  werden. 

In  allen  verkehrsreichen  Ortschaften  empfiehlt  sich  die  Organisation  eines  allgemeinen 
Rettungsdienstes  (Bereitstellung  von  Rettungskästen,  Transportgeräthschaften),  Ausbil- 
dung von  Sanitätscolonnen  (Samaritern)  in  organischer  Verbindung  mit  den  Vereinen  vom 
Rothen  Kreuz  und  unter  Aufsicht  des  Medicinalbeamten. 

Für  die  Vororte  und  solche  ländlichen  Gemeinden,  die  mit  den  benachbarten  Städten 
in  regen  wirthschaftlichen  und  Verkehrsbeziehungen  stehen,  kommt  ausserdem  die  Eingemein- 
dung, die  Bildung  eines  gemeinsamen  Polizeibezirkes  oder,  für  besondere  Aufgaben,  eines  Zweck- 
verbandes und  die  Zulegung  zu  dem  benachbarten  städtischen  Medicinalbezirk  in  Frage. 

IV.  Das  Bäckergewerbe  vom  hygienischen  Standpunkt  für  den  Beruf 

und  die  Consumenten. 

Referent:  Professor  Dr.  R.  Emmerich  (München). 

Leitsätze.  (Nicht  zur  Abstimmung  bestimmt.) 

1.  Durch  private  und  amtliche  Ermittlungen,  wie  z.  B.  durch  die  „statistischen  Erhebungen 
des  Verbandes  der  Bäcker  und  Berufgenossen  Deutschlands  (Hamburg  1898)"  wurde  festgestellt, 
dass  in  vielen  Bäckereien  deutscher  Städte  grobe  hygienische  Misstände  in  Bezug  auf  Arbeits- 
zeit, Lage,  Grösse,  Beleuchtung,  Beheizung  und  Ventilation  der  Arbeitsräame,  Entwässerungs- 
und Abortanlagen,  Wasch-  und  Badegelegenheit,  Reinlichkeit  des  Betriebes,  Schlafräume  u.  s.  w. 
herrschen. 

2.  Das  in  den  Bäckereien  massenhaft  vorkommende  Ungeziefer  (Blatta  orientalis,  Tenebrio 
melitor  etc.,  Ratten,  Mäuse)  kann  in  nicht  assanirten  Städten  pathogene  Bakterien  aus  dem 
Boden,  den  Aborten  etc.  auf  das  gebackene  Brot  übertragen.  Die  Fernhaltung  dieses  Ungeziefers 
aus  den  Bäckereien  ist  daher  vor  allem  zu  erstreben.  Die  hiezu  nöthigen  Meuissnahmen  können 
auch  in  alten  Bäckereien  ausgeführt  werden. 
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jgieaiecher    Miastände    in  Blckereieu    «ind    niefat  Pline  tii  Uniti     • 
ordernDgea  aufzaatellsD.     Im  weaentticheii  aber  ist  der  von  ~ 
ifurf   reichurecbtlicher    Bestimm« ngea    fUr   Baekeieien,    ConditorMi 
adernngea  lu  befarw orten. 

September,  9  Uhr  Vormittage. 

ien  Festsaale  des  flAtel  Bayrischer  Hof  (FromenadeidatK  K}. 

von  den  Städten  eingegangenen  Fragabogen,  ba 

für  bestehende  und  die  Beschaffung  neuer  kleine 

Wohnungen. 

t:  Oberbürgermeister  Dr.  Ebeling  (Dessau). 

Igen:  Ursache,   Einfluss  auf  die  Gesundheit  ur 
Mittel  zur  Abhilfe. 

Uedicinalrath  Dr.  Abel  (Beriin),  Banpolizeidireclor  H.  0 1  a  h  ■  n  i ' 

(Hamburg). 
tsätt«  (Nicht  zur  Abstimmung  iKatimmt.) 

Feuchtigkeit  von  Wohnuugen  kann  man  als  „dauernde'-  t 
Eeichnen. 

Jrsachen  der  Feuchtigkeit  sind  nachfolgende  Fehler  bei  der  Eirid 
eicbnen:  Verwendung  ungeeigneter  Baumaterialien  —  ungenGgnJ 
immuDg  und  gegen  Bodeufeuchtigheit  —  ongenOgeuder  Schall  gtgi 
•.t  —  ungenügende  MauerstSrken — schlechte  Herstellung  derDui 
ileitnng,  sowie  der  Wasser versorgungs-  und  EntwUsaernngsanliga 
hende  Ursachen  der  Feuchtigkeit  sind  eu  bezeichnen:  die  Neobl 
ridrige  Benütcnng  einer  Wohnung  —  mangelhafte  bauliche  Etl 
leckung,    der  Regeuwasserableilnngen,    der  Wasservenorgang*-  n 

sfrei  erwiesen  ist  die  Geaundheitsechfidlichkeit  fead 
ach    den   zahlreich  vorliegenden  Eineelbeobachtungen    ist  sie  jed 

:d  können  schSdigend  auf  die  Gesundheit  in  erster  Linie  da 
1  in  der  „W£rmeiSkonomie"  der  Bewohner  wirken.  Von  gesundbti 
:mer  auch,  da»  in  feuchten  Wohnungen  die  Luft  in  Folge  der  B« 
irgfingen  dnrch  die  Feuchtigkeit  meist  schlecht  ist,  dasi 
sondere  gute  Existenzbedingungen  finden,  und  daas  NahrungsBiittl 
Ausserdem  verliert  in  Bänmen,  die  hochgradig  feucht  sind  und 
leiden,  der  Bewohner  Gefühl  und  Interesse  für  Reinlichkeil 
I  wiederum  weitere  scbfidliche  Folgen    fttr  die  Geeundheit  nach  i 

unSchst  „ErkSilungskrankbeiten"  im  weitesten  Sinne  des  Wort« 
1er  Köpereot Wicklung  bei  Kindern,  Herabsetzung  der  WiderBlsndi 
Krankheiten,  Häufung  bestimmter  Infectionskrankheiten,  Schid 
ne  mehr  oder  weniger  unmittelbar  mögliebe  und  thatsicblich 
'obnens  feuchter  Räume. 
Ahrlichkeit  einer  feuchten  Wohnung  ist  in  gewissen  Grenzen  ib 
d  der  Dauer  der  Feuchtigkeit.  Aus  praktischen  GrQnden  —  nn 
I  Mangels  an  handlichen  Verfahren  zur  genauen  Feststelli 
ohnUDgen  —  empüehlC  es  sich,  auch  geringe  Grade  von  Feucbtif 
nklich  und  der  Abstellung  bedürftig  anzusehen, 
g  feuchter  Wohnungen  kann  bei  Errichtung« 
t  werden :  durch  Verwendung  geeigneter  Baumaterialien  — 
idetheila  über  Hoch-  und  Orundwaaaer  —  durch  Schutz  der  ante 
Gebfindetheile  gegen  Bodenfeuchtigkeit,  sowohl  in  horizontaler 
—  durch  Bekleidung  der  Ausaenwände  mit  einem  das  Eiadringa 
Material   —   durch  ausreichende  ManerstArken  —  durch  Herslellnng 
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m  Luftschichten  in  den  Aussenwänden  —  durch  Borgflftltige  HerstelluDg  der  Dachdeckung,  der 
legeowasserableitUDg,  der  Wasser versorgunga-  und  Entwässerungsanlagen. 

9.  Die  ans  den  unter  8  genannten  vorübergehenden  Ursachen  entstandene 
Feuchtigkeit  einer  Wohnung  kann  beseitigt  werden:  durch  erforderlichenfalls  im  Wege 
|»r  Gesetsgebaog  vorzuschreibende  Fristen  zwischen  Fertigstellung  des  Rohbaues  und  Beginn 
ier  Verpuczung  in  Neubauten  —  durch  kQnstliche  Austrocknung  der  putefertigen  Neubauten 
nittelst  Heizung  und  LQftung  —  durch  Einhaltung  einer  längeren  Frist  zwischen  Fertigstellung 
in  Verputzes  und  dem  Bekleben  der  Wände  mit  Tapeten  oder  dem  Anstriche  ''der  Wände  mit 
(blfarbe  —  durch  Verhinderung  einer  zweckwidrigen  und  gesundheitsschädlichen  Benutzung  von 
IfohnuQgen  —  durch  gute  Instandhaltung  aller  derjenigen  baulichen  Anlagen,  deren  Mängel 
fie  Feuchtigkeit  einer  Wohnung  herbeiführen  kann,  als:  Dachdeckung,  Regenwasserableitung, 
Wasserversorgungs-  und  Entwässerungsanlagen. 

10.  Zur  Beseitigung    feuchter  Wohnungen,    möge    die    Feuchtigkeit   ihren  Grund   in  den 

elter  2  aufgeführten  baulichen  Mängeln  oder  in  den  unter  3  aufgeführten  vorübergehenden 
rsachen  haben,  ist  die  Schaffung  einer  zweckmässigen  ständigen  Wohnungsbeaufsich- 
tigang  durch  Organe  des  Staates  oder  der  Gemeinde  erforderlich;  diese  Organe  müssen  mit 
fa  nöthigen  Machtmitteln  ausgestattet  sein,  um  die  zweckwidrige  und  gesundheitswidrige  Be- 
Dütsung  einer  Wohnung  zu  verhindern  und  die  zur  Beseitigung  vorhandener  Feuchtigkeit  er- 
forderiiehen  Maassregeln  anzuordnen. 

Samstag,  den  20.  September:  Gemeinsamer  Ausflug  auf  den  im  Besitze  der  Stadt 
Hünehen  befindlichen  und  zum  Wasserversorgungsgebiet  gehörigen  Taubenberg. 

Theilnahme  an  der  Versammlung. 

Die  Theilnahme  an  der  Versammlung  in  München  ist  nur  den  Mitglied e^rn  des 
Deutschen  Vereins  für  Öffentliche  Gesundheitspflege  gegen  Vorzeigung  ihrer  Mitglied- 
brte  gestattet. 

Nach  §  2  der  Satzungen  ist  zur  Mitgliedschaft  Jeder  berechtigt,  der  Interesse  an 
Öffentlicher  Gesundheitspflege  hat  und  den  Jahresbeitrag  von  6  Mark  zahlt. 

Die  Mitgliedkarte  für  das  Jahr  1902  berechtigt  zur  Theilnahme  an  der  Versamm- 
i)«ng,  d.  h.  zur  Theilnahme  an  den  Sitzungen  und  geselligen  Vereinigungen  des  Vereines  und 
an  allen  Besichtigungen,  zum  Bezüge  der  Festschrift,  der  Karten  für  das  Festessen  und  für  das 
Fest  im  Künstlerhause,  zum  Theater  und  für  den  Ausflug  auf  den  Taubenberg. 

Für  Damen  der  Mitglieder  werden  Karten  unentgeltlich  abgegeben,  die  dieselben  Be- 
KchtiguDgen  wie  die  Mitgliedkarten  gewähren. 

Die  Mitglieder  werden  dringend  ersucht,  alsbald  nach  ihrer  Ankunft  in  München 
lieh  im  Anmeldebureau  im  Hdtel  „Bayerischer  Hof"  (Promenadeplatz  19,  I.  Stock  im 
M&rmorsa&l)  zu  melden,  um  daselbst  ihre  Namen  in  die  Präsenzliste  eintragen  zu  lassen,  das 
Specialprogramm  für  die  verschiedenen  Besichtigungen  und  den  Ausflug  auf  den  Taubenberg, 
^ie  Festschrift  etc.,  sowie  nähere  Mittheilungen  betreffs  der  Versammlung  entgegenzunehmen, 
auch  für  Damen  in  ihrer  Begleitung  sich  die  erforderlichen  „Damenkarten"  geben  zu  lassen. 

Das  Anmeldebureau  ist  Dienstag,  den  16.  September  geöffnet:  von  Vormittags 
UUbr  bis  Abends  6  Uhr,  an  den  Übrigen  Tagen  von  Vormittags  8  Uhr  bis  nach  Schluss 
der  Sitzung. 

Dienstag,  den  16.  September  von  7 — 10  Uhr  Abends  befindet  sich 
das  Anmeldebureau  im  Begrüssu  ng  slocal  ,,Hof  b  r  äuhaus  ke  1 1  er",  innere 
Wienerstrasse  12. 

Im  Bureau  werden  auch  Anmeldungen  neuer  Mitglieder  entgegengenommen. 

Behörden,  Stadtgemeinden  und  Corporationen  können  dem  Vereine  mit  einem 
oder  mehreren  Vertretern  als  Mitglieder  beitreten  und  zahlen  für  jeden  Vertreter  6  Mark 
per  Jahr. 

Günstig  gelegene  Gasthöfe: 

Hotel  Bayerischer  Hof  (Sitz  des  Ausschusses),  Promenadeplatz  19.  Hotel  Bamberger  Hof, 
Keuhauserstrasse  25/28.  Hdtel  Bellevue,  Karlsplatz  25.  Hotel  Continental,  Ottostrasse  6.  Hotel 
deutscher  Kaiser,  Dachauerstrasse  1.  Hotel  Englischer  Hof,  Dieneratrasse  11.  Hotel  Europäischer 
^^]i  Bayerstrasse  31.  Hotel  Grünwald,  Hirtenstrasse  2.  Hotel  Habsburg,  Bayerstrasse  9.  Hotel 
^^«erhof,  Schützenstrasse  12.    Hotel  Leinfelder,  Maximilianplatz  26.    Hotel  Marienbad,    Barer- 
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Strasse  11.  Hdtel  Max  Emanuel,  HartmanDStrasse  5.    Hdtel  OberpoUiDger,  NeabanserstriaM 
Parkhotel,  Maximiliansplats  21.  Hotel  Peterhof,  Marieopiats  26.  Hdtel  Rheiniflcher  Hof,  Ba^ 
Strasse  23.   Hdtel  Rother  Hahn,    Karlsplatz    12.    Hotel    Rassischer   Hof,    Ottostrasse  4.   Hc 
Stachus,  Karlsplatz  24.  Hotel  Vier  Jahreszeiten,  Mazimilianstrasse  4. 

Diejenigen    Mitglieder,    welche    sich    eine    Wohnung    vorher    sichern    wolleo,    wen 
gebeten,    ihre   Wünsche    dem   Herrn    Director    des   st&dtischen   Vermessnngsamtes   K.  LoSi 
München,    Rathhaus,    Zimmer    Nr.   155,    baldig    und    möglichst   vor   dem    9.    Septembei 
kundzugeben. 

Unmittelbar  vor  dem  Beginn  der  Versammlnng  des  Deutschen  Vereins  für  öffentliche  6< 

saodheitspflege   wird    in    dem    gleichen    Locale     die    erste    Hauptversammlung   dei 

Deutschen  Medicinalbeamten-Vereins   am   15.  und  16.  September  stattfinden, 

^-welcher    der  Vorstand    dieses  Vereins  die  Mitglieder    des  Deutschen  Vereins   für  öffentliche  6< 

sundheitspffege  einladet. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 


Tirol  und  Vorarlberg.     In  der  Sitzung   vom    24.  Mai  1.  J.    kamen   nachfolgende  Gegeih 
stände  zur  Vorhandlung: 
y<        ,  1.  Besetzungsvorachlsg  ftir  eine  k.  k.  Oberbezirksarztesstelle. 

<;»  2.  Besetznngsvorschlag  für  die  Stelle  eines  k.  k.  Sanitätsconcipisten. 

I;  3.  Vorschlag    für    Prämiirung  und  Belobung  der    um  die  Impfung  im  Jahre  1901 

"v^y.     verdienten  Aerzte  und  anderen  Personen. 

1^  '  4.^  Mittheilung    über    die    Art    der  Erledigung    der   im    Landessanitätsrathe    während  des 

^,      Jahres  1901  zur  Berathung  gelangten  Geachäftsstücke.    ' 

5.  Gutachten  über  die  Eignung  einer  Curanstalt  für  Lungenkranke  in  Areo. 

Böhmen.  In  der  Sitzung  am  7.  Juni  1902  gelangten  nachstehende  Gegenstände  zur 
Verhandlung: 

1 .  Die  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  in  Rosenthal  II.  Theil. 

2.  Das  Gesuch  des  Besitzers  einer  Privatheilanstalt  für  Geisteskranke  um  Dispes- 
sirung  von  der  Anzeigepflicht  hinsichtlich  leichter,  vorübergehender,  in  seine  Anstalt 
aufgenommener  Krankheitsfälle. 

3.  Die  Zulässigkeit  der  Verwendung  von  Zinkblechkapseln  zum  Verschlusse  tos 
Flaschen. 

4.  Die  Verlegung  des  Friedhofes  in  Swarow. 

5.  Die  Errichtung  eines  Tuberculosenheimes  im  Tann  walder  Krankenhause. 
Zu  Beginn  der  Sitzung  referirte    der  Vorsitzende  über    den   gegenwärtigen  Stand  und  di« 

Verbreitung  der  Infectionskrankheiten  in  Prag  und  Vororten  und  brachte  bei  diesen 
Anlasse  die  Frage  zur  Discussion,  welche  Vorkehrungsmaassnahmen  geeignet  wären,  die  ver- 
botswidrige Ueberführung  von  Infectionskranken  aus  den  Vororten  nach  Prag  hintan- 
zuhalten,  und  in  welcher  Weise  dem  Transporte  von  infectionskranken  Kindern  im  Tramway* 
verkehre  wirksam  zu  begegnen  wäre. 

Bukowina.  In  den  Sitzungen  vom  21.  Februar,  9.  Mai,  20.  Juni  und  10.  Juli  wurden 
über  nachstehende  Gegenstände  Berathungen  gepflogen: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  bezüglich  der  Unterbringung  einer  gynäkologisches 
Abtheilung  in  dem  Gebäude  der  Landesgebäranstalt.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr.  Phili* 
powicz.) 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  W  ein  pro  ben.  (Referent:  Sanitätsrath  Prof.  Dr* 
Pf  ihr  am.) 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  hinsichtlich  der  Frage  der  Neuerrichtung  einer  öffent- 
lichen Apotheke  in  der  Gemeinde  Unter-Stanestie  des  Bezirkes  Wiznitz.  (Referent: 
Sanitätsrath  Dr.  Stocklöw.)   - 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Nothwendigkeit  der  neuerlichen  bakteriologi^cb^B 
und  chemischen  Untersuchung  des  zu  Trink-  und  Nutzzwecken  dienenden  Brunnen- 
wassers der  neuerrichteten  Liandesirrenanstalt  in  Czernowitz.  (Referent:  Sanitätsrath  Dr> 
Philipowicz.) 
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5.  QatSchtliche  A«iuBeruDg  ttbec  die  wttDBcheoavertbe  Anlage  vo 
[kanatliehe  EiserteagDag  doreli  KühUpparate  bei  der  obbeieicb 
;" B»nitttsr»tli  Dr.  P  hil  ipo  wi  üb.) 

6.  OntSchtliche  Äeuaierung  über  eins  za  errichtende  h  7  d  r  o  [ 
.  (Befennt:  SanitfiUrath  Dr.  Budnik.) 

7.  Gatftchtlicbe  Aeuesernng  über  die  ConcesBionimng  siner  Füll 
£xploitirang  der  Lndwigaqnelle  in  DoToa-Eandren^.  (Referent: 
Dt.  K 1 D  c  E  e  n  k  o.) 

8.  G-aUlchtlicbe  Aeasseruag  über  die  R^elung  des  Verkehres  ui 
arineilieben  SpecialitSten  und  medicinischen  G-eheim mittein. 

.    I>T.SudDik.) 

9.  Gntficbtiicbe  AenBaerung  über  eine  Hooranlage  in  Di 
Sanititsralh  Prof.  Dr.  Wolciy  Daki.) 

10.  GntSchtliche  AeOHseruDg  Aber  den  Entwurf  einer  fUr  die  E 
Biaordnnng.   (Referent:   SanitStiratb  Prof.   Dr.   Wol  Ciy  äeki.) 

11.  Gnt&cbtiiche  Aeusserung  über  die  PlSne  ainer  bei  der  Land 
richtenden  Proaectur.  (Referent:  LandesregieTangsrath  Dr.Klucei 

12.  Gutachtliche  Aeusaerung,  betreffend  die  Recurse  zweier  I 
gegen  die  Verleihang  der  TU.  Apotheke  in  CsernowiU.  (R< 
Stockl&v.) 


■tttheiiungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfögui 

stand  der  Fest  tmd  Maamnahmen  gegen  dieselbe.  Bidgarien 
30.  Jnli  (12.  August)  erklärte  die  Stadt  Buenos  Aires  vom  23.  Juli  (ö. 
and  seilte  die  im  Mai  d.  J.  gegen  dortige  Herkilufte  verfügten  Ma 
(siebe  S.  274). 

Italien.  Mit  SeeaanitStsTerordnnng  vom  12.  August  d.  J.,  Nr.  1' 
besebrSnkangea  gegen  Provenienzen  ans  Odessa  (siehe  S.  379),  und 
14.  August,  Nr.  18,  jene  gegen  Provenienzen  aus  Buenos  Aires  (siehe 

Eastland.  Die  bis  9.  Juli  1.  J.  in  Odessa  unter  pestverd fichtigen  £ 
s  Personen  sind  genesen.  Am  20.  und  21.  Juli  (a.  Ht.)  wurden  bei  S 
Personen  gleiche  Sjmptome  wahrgenommen,  wie  solche  bei  den  frühe 
worden  waren.  Die  Krauken  wurden  im  Spitale  iaolirt,  in  Bezug  auf 
lud  auf  die  mit  ihnen  '  in  Berührung  Gekommenen  in  gleiaher  Weis 
frQberen  FSUen. 

Im  Kirchdorfe  Akai  (Gouvernement  Astrachan)  sind  seit  17.  J 
lerdSchtigeu  Erkrankungen  vorgekommen,  von  den  erkrankten  27  Persi 

Aeffypten.  In  den  zwei  Wochen  vom  9.  bis  22.  Angust  zShlte  i 
I  PeatfiUe,  in  dem  Bezirke  T  o  u  k  h  sind  neuerliche  Erkrankungen  nicl 

Brititch-Indün.     Aus    Bombay    wurden    in    der    Woche    vom 
krankuDgen,    40  Todesfälle,    ans    Oalcntta    in    der    Woche    vom    H 
Karachee  in  der  Woche  vom  12.  bis  18.  Juli  18  Todesfalle  an  Pee 

Capland.  In  Fort  Elizabeth  wurde  in  der  Woche  vom  13. 
Erkrankung,  noch  ein  Todesfall  an  Pest  beobachtut. 

Branlien.  Einer  Mittheilung  vom  13.  August  zu  Folge  ist  in  K: 
lieh  1  Peetfall  amtlieh  conatatirt  worden. 

Cholera.  Aegypten.  InAleiandrien  wurde'  am  8.  August  ein 
fall  codstatirt  (todt  aufgefundener  Einbeimischer).  Vom  9.  bis  22. 
6  Cboleraffitle. 

Kairo.  Tom  16.  August  Mittags  bis  ebendahin  am  23.  Au 
•ioanderfolgenden  Tagen  die  Zahl  der  Erkrankungen  (Todesfälle)  an  Ch< 
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28  (24)  32  (SO),  27  (27),  33  (22),  21  (IS;,  in  den  Vorstfidteo  kameo 
(Mittag  bis  Mittag)  200  EvkrankuDgen,  168  TodeafHlle  vor. 
Ferner  wurden  gemeldet  in  der  Provinz: 

Diatrict  Moucha,  7. — 13.  Äuguit 


Monfolaut, 


7.— 13. 


16  Erkrank 
1  Erkranki 
13  Brkranki 


Beni  Souef 


Choubriikhit, 


11. 


-13. 


1  Erkranki 
13  Erkrankt 
1  Erkranki 
1 


Jiutalafid.  In  der  Mandschurei  erkrankten  in  Inkau  vom  6. 
62,  an  den  folgenden  5  Tagen  66  Peraooen  an  Cholera,  in  C  h  a  r  b  i  n  vom 
in  Mukden  vom  12.  bis  15.  Juli  87  (73  geatorben)-  ia  airin  starbe 
IT,  Juli  174  Chinesen,  im  rusaiscben  Lager  erkr&nkien  8  Personen.  In  C 
18.  bia  19.  Juli  2,  in  Zizikar  vom  11.  bis  13.  JuU  157,  in  Shanba 
16Jali  4  Personen.  Auf  der  Station  Mandachuria  erkrankten  bis  1 
Eingeschleppte  Chol  eraffille  kamen  vor  in  Cbaborowsk,  inBlagovei 
in  Sseretenak,  in  Tscbererokowsk,  am  üsauri,  auf  der  Tran 
Port  Arthur  starben  vom  10.  bia  17.  Juli  181,  in  Dalnj  bis  15.  J 

Türkei.  In  J  a  m  b  o  (siehe  8.  320)  sind  eu  Ende  Jali  2  Choleraerki 
vorden,  in  der  Umgebung  von  Jambo  kamen  sporadische  FfilJe  vor.  Pro^ 
unterliegen  in  türkischen  Häfen  einer  lOtKgigen  Qnarantaine. 

An  der  Grenze  des  Jemen  gegen  das  Gebiet  von  Aasyr  ist  i 
erkrankungen  im  Abnehmen. 

Japan.  Nachrichten  vom  5.  Juli  eu  Folge  aiod  bia  dabin  70  Chole 
von  denen  37  tödtlich  verliefen.  Diese  Fülle  (Todeaffille)  vsrtheilten  gii 
Saga  62  (33),  Gouvernement  Nagaaaki  2  (2),  Gouvernement  Pnku 
bezirk  Tokio  1  (I),  Vororte  von  Tokio  2  (1). 


Vermischte  Nachrichten. 

stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktyphns.  Nsch  den  in  der  Zeit  v< 
beim  Miniaterinm  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  ci 

Blatteruerkrankungen  in  Tirol  im  politischen  Bezirke  Inns 
in  der  Gemeinde  Gries  am  Brenner  2  (Einachleppung  aua  England), 

Piecktyphuserkrankungen  in  Galitien  in  der  Stadt  Lemb 
politischen  Bezirken:  Bohorodczanj:  Krzyczks  1;  Horodenka:  Siemi 
Jaworow:  Jazow  atarj  9;  Kamionka:  Horpin  1;  Moäciaka:  Zawai: 
Pcim  1;  Nadwoma:  Luh  3;  Nisko:  Ilnta  deregowska  1;  Podhajce 
hajca  3;  Rawa:  Wulka  mazowiecka  3;  Skalstr  Nowoalolka  akalacka  2; 
Tlumaczr   Delawa   1;   Trembowla:   Brykula  nowa   I. 


,r  Rtancleor!  LndwiK  Werner.  Varlif  ron  Alfred  Haider  in  Wioc 
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Das  neue  Bezirkskrankenhaus  in  Friedland. 

Der  industriereiche  Bezirk  Friedland  mit  50.000  Einwohnern  besass  bisher 
keine  öffentliche  Krankenanstalt  und  war  deshalb  an  das  Stefans-Hospital  in  Reichen- 
berg angewiesen.  Die  Entfernung  dieses  Spitales  beträgt  von  der  Stadt  Friedland,  als 
dem  Centralpunkte  des  Bezirkes,  24  Jcm,  von  einzelnen  grösseren  Gemeinden  des  Bezirkes 
beträgt  dieselbe  bis  4:0  km.  Der  Transport  der  Kranken  war  nicht  nur  kostspielig, 
sondern  was  besonders  in  die  Wagschale  fiel,  mit  vielen  Qualen  für  die  zu  trans- 
portirenden  Kranken  oder  Verwundeten  verbunden;  zudem  ist  das  Spital  in  Reichen- 
berg oft  überfüllt.'  Um  den  Transport  einigermaassen  zu  erleichtern,  wurde  von 
den  beiden  Zweigvereinen  des  »Rothen  Kreuzes«  vor  einigen  Jahren  ein  Sanitäts- 
wagen angedchafft. 

Von  maassgebenden  Kreisen  wurde  deshalb  bereits  im  Jahre  1888  der  Be- 
sehluss  gefasst,  in  der  Stadt  Friedland  ein  Bezirkskrankenhaus  zu  errichten^  und 
widmete  die  Bezirksvertretung  anlässlich  des  40jährigen  Jubiläums  Sr.  Majestät  des 
Kaisers  Franz  Josef  I.  einen  Gründungsfond  von  20.000 -ST.  Durch  anderweitige 
grosse  Unternehmungen  gerietb  die  Krankenhausfrage  ins  Stocken  und  ist  erst 
wieder  über  Anregung  des  Landes -Sanitätsreferenten  Hofrath  Dr.  Ignaz  Pelc  an- 
lässlich seiner  Inspectionsreise  im  Jahre  1895  in  Fluss  gebracht  worden. 

Durch  einen  öffentlichen  Aufruf  wurden  Sammlungen  eingeleitet,  und  anlässlich 
des  50jährigen  Jubiläums  Sr.  Majestät  beschloss  die  Bezirksvertretung,  die  durch 
den  eingezahlten  Gründupgsfond  und  die  reichlich  zufliessenden  Beiträge  der  Ge- 
meinden, Gewerbegenossenschaften,  Vereine  und  Privaten  nicht  .  gedeckten  Auslagen 
aus  dem  Bezirksfond  zu  decken,  sofort  an  die  Ausführung  des  Baues  zu  schreiten 
und  das  Krankenhaus  nach  Einholung  der  Allerhöchsten  Bewilligung  »Kaiser  Franz 
Josef  I.  Bezirkskrankenhaus«  zu  benennen. 

Die  Pläne  wurden  von  der  technischen  Abtheilung  des  Landesausschusses  ent- 
worfeo,  der  Bau  wurde  vom  Baumeister  Neisser  in  Friedland  sorgfilltig  aus- 
geftihrt.  Die  Wasserleitung  installirte  Anton  Hof  mann  aus  Warnsdorf,  die  Central- 
lieizung   die   Firma   B.  E.  Körting  in  Wien,    die   elektrische   Beleuchtungsanlage 
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sehe  Elektricitätswerk.  Die  Kosten  des  Baues  sammt  der  E^d- 
>uf  300.000 -ff. 

iB  liegt  an  der  nordöstlichen  Glrenze  der  Stadt  Friedland.  Aü 
nte  ist  dasselbe  vollkomnieQ  frei  gelegen.  An  der  Westseite  ist  dai 
jiniriedung  30  m  entfernt.   Da  das  Terrain  gegen  die  Umgebung 

Nähe  sich  keine  gewerblichen  oder  Fabriksbetriebe  befinden, 
I  allen  Seiten  nar  reine  nnd  frische  Luft.  Die  Form  des  Baa- 
:k  von  170  tn  Länge  und  67  m  Breite,  die  gesammte  Bauarea 
i  einem  Belegraume  von  50  Betten  entfallt  auf  ein  Bett  227  n' 
mmunication  zu  dem  Erankenhause  ist  die  denkbar  gttnstigiic, 
welche   den   ganzen   Friedländer   Bezirk    durchschneidet,    nur 

von  derselben  zwei  Bezirksstrassen  abzweigen.  Der  Zugang 
I  findet  von  einer  neuangelegten  städtischen  Straase  mittel» 
beiderseitigen  Rampen  statt.  Der  Boden  ist  fUr  die  Errichtang 
lig  geeignet,  der  Grundwasserspiegel  befindet  sich  9  m  unter 
ie    ganze   Krankenhausanlage    ist   mit   einem    scböoen    Zaune 

efügten  Situationsskizze  (siehe  S.  407)  zu  ersehen  ist,  besteht  das 
Hauptgebäude,  dem  Oekonomiegebäude,  dem  Infectionspavillon, 
der  Desinfectionskammer  und  dem  oberirdischen  Eiskeller  mit 
den    einzelnen   Gebäuden    und   rückwärts   wird    ein    GemflM- 

anläge  geschaffen.     Die   äussere  Fagade    alter  Gebäude   ist  im 

Stile  BorgfUltig  ausgeführt. 

bäude,   in  welches  man   durch    eine  Freitreppe   und    ein  ge- 

rtes  Vestibül  gelangt,   besteht  aas  dem  Souterrain,   dem  Hoch- 

n  befindet  sich  die  HausmeislerwohnuDg,  die  Cenlralheizangi- 

Pumpanlage  und  mehrere  Keller. 

erre  liegen  rechts  des   Einganges  die  Verwaltungskanzlei,  eis 

ein  Wärterzimmer   und    ein    grosser   Krankensaal  von   9'5n 

I.     Dieser  Saal  ist  für  acht  Kranke  bestimmt  und  da  die  Höbe 

m  beträgt,  entfällt  auf  ein   Bett   ein  Luftraum  von  .H8m'  und 

von  9-5  ni*.  Die  Fensterfläche  in  diesem  Saale  betrugt  ein 
fläche.  Links  des  Einganges  befindet  sich  das  ärztliche  Ordi- 
em  Warteraunj,  ein  Einzelzimmer,  ein  Wärterzimmer  und  ein 
ensaal  wie  rechts.  Rechts  und  links  der  Stiege  gegen  die 
ingt   man    durch   einen    gemein3r<.haf[lichen  Vorraum    einerseiti 

deu  Aborten.  Rechts  vom  Bade  befindet  sich  eine  Zelle  für 
enthalt  von  Geisteskranken.  Neben  den  Krankenzimmern 
!;ea  auf  beiden  Seiten  durch  eine  GlasthUra  abgeschlossen  und 
a  dem  man  durch  eine  ThUr  in  die  offenen  Terrassen  gelangt 
erke  des  Hauptgebäudes  befindet  sich  in  der  Mitte  der  6'ö2«> 
te  Operationssaal.  Die  Beleuchtung  desselben  erfolgt  mittelst 
I  24 m  breiten  Fensters.  Der  Fussboden  besteht  aus  Terrawo, 
ie   sind    mit   Emailfarbe    gestrichen.     Neben    dem   Operations- 

zwei   kleinere    Krankenzimmer,    ein    Wärterzimmer    und  eis 

Bäder  und  Aborte  wie  ebenerdig.    Dieselbe  Eintbeilung  besteht 

Sämmtliche    Krankenzimmer    haben    Fichten fussb&den,   die 

,motte    gepflastert,    die    Bäder   und    Aborte   haben    Terrasio- 

iegebäude  ist  mit  dem  Hauptgebäude  mittelst  eines  ge- 
laren,  breiten  Ganges  verbunden.  In  diesem  Gebäude  siod 
Her  für  Wirthschafts zwecke,   im    Parterre    die   9»»   lange  und 
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.3  m  lang  und  33Öm  breit,  an  den  Seiten  beiderseits  ebenfalla 
tg  und   4  m    breit.     Jede   von    den    drei   Äbtheilungen    besitzt 

Wärterz  immer  und  eigenen  Abort. 

alle  befindet  sieb  an  der  Ostseite,  ist  öm  lang,  bm  breit. 
berlicht  und  ist  mit  Chamotte  gepflastert.  An  dieselbe  scbliesst 
ütionslocal  mit  Terrazzofussboden  an.  Linkerseits  des  Leicbeo- 
;tionskammer  angebaut,  in  der  ein  Dam pfde sin  fe clor  von  Kurz, 
:g  aufgestellt  ist.   Die  Dealnfectionakammer  besitzt  zwei  ThQren 

der  zu  desinficirenden  und  Entnahme  der  deainficirten  Sachen, 
miegebäude  und  dem  Infectionspavillon,  an  der  westlichen  Um- 
dische  Eiskeller  erbaut,  au  den  sieb  einerseits  der  Bequisiten- 
T  Schupfen  für  den  Sanitätstran  Sportwagen  des  Rothen  Kreuzes 

de  besitzt  eine  Central-Niederdruckdampfheizun^, 

:alitäten  versorgt  und  vorzüglich  functionirt.    Die  mit  Regulir- 

i    Heizkörper    (Radiatoren)    sind    freistehend     und     leicht     so 

onomiegebäude  und  Infectionspavillon  sind  theils  Kachel-,  theils 

allt. 

ung  ist  in  allen  Räumen,  Gängen  etc.  elektrisch.    Der  Strom 

hen  ElektricitätB werke  geliefert. 

on  geschieht  in  der  Weise,   dass  die  Aussenlufi  durch  io  den 

iachluftcanfile  mittelst  regulirbarer  Luftkästen  in  die  Kranken- 

ie  verbrauchte  verdorbene  Luft  durch  Schläuche  mit  Jalousien- 

drd.     Ausserdem   bestehen    an    allen  Fenstern  leicht   zu  band- 

ink-  und  Nutzwasser  wird  zwei  Brunnen  entnommen,  die 
cwasser  liefern.  Aus  dem  grösseren  Brunnen  wird  das  Wasser 
gehoben  und  bis  in  die  am  Dachboden  des  Hauptgebäudes 
ervoirs  geleitet,  aus  denen  dann  die  einzelnen  Abtheilungen 
I  Schmiedeeisen  versorgt  werden. 

g  der  Abwässer  aus  der  Wasch-  und  KochkUche,  dann  den 
pt-  und  Oekonomiegehäude,  ferner  der  Eisschmelzwässer,  der 
agawässer  erfolgt  mittelst  Stein  zeugröhren,  die  westlich  in  eine 
n  überdeckte  Reinigungsanlage^  münden.  Die  Reinigong 
ihzusatz  und  ein  Coaksfilter.  Aus  dieser  ReinigungsanlagR  ge- 
urch  eine  Rohrleitung  zu  einer  zweiten  Reinigungsanlage  £  an 
^secke,  in  der  sich  ebenfalls  ein  Coaksfilter  befindet.  Nach 
ren  laufen  die  Wässer  durch  ein  60  m  langes  Cement- 
d  breiten  Reichsatrassengraben  ab,  um  daselbst  theils  zu  ver- 
Rasnitzbach  abzulaufen.     Zum  Auffangen  der  Excremente  und 

dem  Haupl-  und  Oekonomiegebäude  dienen  sieben  aus  Cement 
ickeln  hergestellte  Senkgruben.  Für  die  Abwässer  aus  dem 
äectionsraume  bestehen  separate  Senkgruben,  welche  nach  dnrch- 

entleert  und  verführt  werden. 
rte  sind  hell  und  für  Wasserspülung"  eingerichtet. 

nrichtung  ist  zweckmässig  und  reichhaltig.  Die  Betten  be- 
itrichenem  Eisen  mit  Drahtmatratze  und  sind  mit  einer  Rosahaar- 
od  Federpolster  und  einer  Sommer-  und  Winterdecke  ausgestattet, 
tre  Einrichtungsgegenstände  sind  zweckentsprechend.  Die  Ein- 
issaales,  sowie  das  iirztliche  Instrumentarium  ist  vollständig  and 
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Die  Pflege  haben  die  Schwestern  vom  Orden  des  heiligen  Karl  Borromäus  über- 
nommen. 

Die  Erlangung  des  Oeffentliehkeitsrechtes  für  das  Krankenhaus,  das  allen  ge- 
setzlichen Erfordernissen  entspricht,  wird  angestrebt. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  der  k.  k.  Landesregierung  in 
Kärnten  vom  18.  Juli  1902,  Z.  1354t 

an  alle  Bezirkshauptmann  sc  haften, 

bctreflTeiid  Deslnffectlon  der  aar  Bcfördemiiy 
Infeetionskranker    verwendeten   Tr»nsport- 

mlttel. 

Die  von  der  k.  k.  Landesregierung  seiner- 
zeit gepflogenen  Erhebungen  über  den  Trans- 
port Infectionskranker  in  öffentliche  und  private 
Spitäler,  sowie  über  jene  Maassnah  men,  welche 
behufs  verlässlicher  Desinfection  der  hiebei  in 
Verwendung  gezogenen  Transportmittel  (Fuhr- 
werke, Lohnwagen,  Tragbahren  etc.)  bereits  in 
Uebung  stehen,  haben  ergeben,  dass  einerseits 
derartige  Ueberführungen  nicht  allzuhäufig  und 
dann  nur  aus  zwingenden  Gründen  geschehen, 
and  dass  anderseits  in  jenen  Fällen,  in  welchen 
bei  der  Aufnahme  eines  Infectionskranken  in 
eine  Krankenanstalt  der  Charakter  der  an- 
steckenden Krankheit  sofort  erkannt  wird,  die 
Desinfection  des  betreffenden  Vehikel?,  sowie 
auch  jene  der  Qegleitpersonen  thatsächlich 
durchgeführt  wird. 

Um  nun  die  Möglichkeit  der  Verbreitung 
7on  Infectionskrankheiten  durch  den  Transport 
der  mit  solchen  Krankheiten  Behafteten  auf 
ein  geringes  Maass  herabzusetzen,  findet  die 
k.  k.  Landesregierung  noch  Folgendes  zu  ver- 
fügen : 

Die  Gemeinden  und  Districtsärzte  des 
dortigen  politischen  Bezirkes  sind  aufzufordern, 
bei  jeder  aus  gerechtfertigten  Gründen  beab- 
sichtigten Ueber  f  ühruDg  derartiger  Kranker  in  eine 
öffentliche  oder  private  Krankenanstalt  dafür  zu 
sorgen,  dass  durch  das  Begleitpersonale  der  Cha- 
rakter der  Krankheit  der  betreffenden  Kranken- 
anstalt bei  Uebergabe  des  Kranken  sofort  bekannt- 
gegeben werde.  Auch  die  nicht  in  öff'entlichen 
Diensten  stehenden  praktischen  Aerzte  sind  ein- 
zuladen,   von    einem    solchen    Transporte,    der 


durch  sie  selbst  veranlasst  wird  oder  zu  dessen 
Kenntnis  sie  gelangen,  sofort  die  zuständige  Ge- 
meinde eventuell  den  betreffenden  Districtsarzt 
zu  verständigen. 

Hiedurch  wird  es  ermöglicht  werden,  dass 
bei  solchen  Transporten  vor  der  Rückkehr  des 
Transportmittels  und  des  Begleitpersonales  jene 
desinfectorischen  Maassnahmen  durchgeführt 
werden,  welche  von  der  betreffenden  Kranken- 
hausvorstehung  im  Einverständnisse  mit  der 
GemeindevorstehuDg  für  nothwendig  erachtet 
werden.  Anderseits  sind  die  Vorstehungen  der 
im  dortigen  politischen  Bezirke  befitidlichen 
privaten  Spitäler  —  betreffs  der  öffentlichen 
wird  unter  Einem  das  Einvernehmen  mit  dem 
kärntnerischen  Landesausschusse  directe  ge- 
pflogen —  aufmerksam  zu  machen,  bei  jedem 
mittelst  Fuhrwerke^  oder  sonstiges  Vehikels  ein- 
langenden Krankentransporte  stets  die  Möglich- 
keit ins  Auge  zu  fassen,  dass  bei  dem  Ein> 
gebrachten  eine  Infectionskrankheit  vorliege, 
weshalb  sowohl  dieses  Transportmittel  als  das 
Begleitpersonale  nicht  früher  zu  ent- 
lassen ist,  bevor  nicht  mit  aller  Bestimmt- 
heit das  Bestehen  einer  Infectionskrankheit  aus- 
geschlossen werden  konnte,  oder  aber  bei  Ver- 
dacht die  nöthige  Desinfection  durchgeführt 
wurde. 

Nachdem  im  Sinne  des  al.  1  des  §  4  des 
Reichssauitätsgesetzes  vom  30.  April  1870, 
R.  G.  Bl.  Nr.  68,  den  Gemeinden  die  Durchfüh- 
rung der  örtlichen  Vorkehrungen  zur  Verhütung 
ansteckender  Krankheiten  und  ihrer  Weiter- 
verbreitung im  Übertragenen  V^irkungskreise 
obliegt,  werden  die  Gemeinden  speciell  aufzu- 
fordern sein,  im  Einvernehmen  mit  ihren 
Distristsärzten,  respective  mit  den  bezüglichen 
Krankenhausvorstehungen  jene  Verfügungen  im 
Bedarfsfalle  an  Ort  und  Stelle  zu  treffen,  welche 
nach  obigen  allgemeinen  Gesichtspunkten  er- 
forderlieh erscheinen. 


:  •  n 
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Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landee-Sanitätsrätbe. 

Niederftsterreich.    In    der    am    30.  Juli    I.    J.    abgehaltenen    Sitzang    worden     fol 
Referate  erstattet: 

1.  Ueber  das  Project  der  Errichtung  eines  neuen  Pavillons  für  Haut-  und  Gescbleeh 
kranke  bei  einer  Wiener  k.  k.  Krankenanstalt; 

2.  über  das  Project  der  Erweiterung  eines  Wiener  k.  k.  Krankenhausea  di 
Anfsetzung  eines  Stockwerkes; 

3.  ferner  wurde  ein  Vorschlag  für  die  Besetzung  von  Stellen,  u.  zw.  eines  A  b  t h  e i  1  an 
Vorstandes  und  eines  Prosectors  im  Stande  der  Wiener  k.  k.  Krankenanstalt 
erstattet; 

4.  schliesslich  wurde  ein  Gutachten  über  ein  Ansuchen  um  Uebertragung  der  Con< 
für  eine  Privatheilanstalt  in  Wien  abgegeben. 

In  der  am  7.  Juli  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  standen  folgende  Referate  in  Verfaandli 

1.  Ueber  ein  Project  zur  Errichtung  je  eines  Pavillons  für  geisteskranke  Mii 
und  Frauen  bei  einer  bereits  bestehenden  Privatheilanstalt  in  der  Nähe  Wiens; 

2.  über  einen  seitens  einer  Curanstalt  eingebrachten  Recurs  gegen  d<»n  Auftrag 
zuständigen  Beztrksbehfirde  wegen  Abstellung  sanitärer  Uebelstände; 

3.  über  ein  Ansuchen,  betreffend  die  Errichtung  einer  Capelle  mit  Familiengraft 
einer  Gemeinde  Niederösterreichs  ausserhalb  Wien; 

4.  über  den  Entwurf  eines  Statuts  und  einer  Geschäftsordnung  für  ein  Ambula  toria 
in  Wien; 

5.  über  ein  Ansuchen  um  Bewilligung  zur  Errichtung  eines  Bades  nachKneipp'i 
Systeme  seitens  eines  Vereines  in  Wien;  schliesslich 

6.  über  ein  Project  zur  Beheizung  der  Wiener  Strassenbahnwägen. 

Berathungsgegenstände  in  der  am  14.  Juli  l.  J.  abgehaltenen  Sitzung: 

1.  Project  der  Erbauung    einer    neuen  städtischen    Versorgungsanstalt  in  Wif 

2.  Entwurf  einer  Instruction  für  den  ärztlichen  und  Wartedienst  in  einer  Wk 
k.  k.  Krankenanstalt. 


OberOsterreich.    In  der  Sitzung  am  11.  Juli  1902  wurde  über  die  Errichtung  einei 
Gemeindespitales  und  die  Herstellung  einer  ärztlichen  Ordinationsanstalt  bei  einem 
berathen,  beziehungsweise  Gutachten  erstattet. 

Salzburg.    In  der  Sitzung  am  23.  Juni  1902  wurde  nach  Mittheilung  des  Einlanfes  di 
den  Vorsitzenden  das  Gutachten  über  die    durch  die  Ablassung  des  Leopold skroner  Weiher^ 
gegebenen  sanitären  Verhältnisse  erstattet. 

Krain.     In  der  Sitzung  vom  17.  Juni  I.  J.    kamen    nachstehende  Gegenstände    znr  V< 
handlung: 

1.  Impfbericht  für  das  Jahr  1901. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Errichtung  einer  öffentlichen  Apotheke  il 
Assling. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung    über    die  Pläne    für    den  Bau  eines  neuen  Schulhausei 
in  Oberlaibach. 

4.  Gutachtliche  Aeusserung    über   das  'Project    eines  Gemeinde-Schlach  thausel 
in  Wocheiner-Feistritz. 

5.  Besetzungsvorschlag  für  mehrere  Bezirkshebammenposten. 

Böhmen.  In  der  am  5.  Juli  1902  stattgefundenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  G« 
stände  zur  Verhandlung: 

1.  Zulässigkeit  der  weiteren  Benützung    einer   bisher    nicht    genehmigten   Privatheilrj 
a  n  s  t  a  1 1  in  Semil. 

2.  Errichtung  einer  Wasserheilanstalt  in  Senftenberg. 

3.  Zulässigkeit  der  Errichtung    von  Privatambulatorien    in  Prag    überhaupt  uiuf i 
des  Ambulatoriums  im  Hause  Nr.  246/V  in  Prag  insbesondere. 
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4.  Versendung  des  Kotigmaer  S&nerlinga. 

5.  ErweiteniDgsbftQ  der  kdoigl.  böhmisehen  Landes-Irrenatalt  in  Gber-Bei^kowiti. 

6.  Aasbeeaemng  eehadhAfter  emmillirter  Eisengesehirre  dnrek  Rapfemiete, 

7.  Desinfeetionsstation  der  k.  k.  priv.  SUatseisenbahngesellschaft  in  Holescbo- 
witE-Babna. 

8.  Gesuch  um  Bewilligung  eines  Inhalatoriums  und  einer  pneumatisehen  Kammer 
in  der  Curanslalt  Saaerbrunn-Bilin. 

9.  Erweiterung  des  Friedhofes  in  Heiligfeld. 

10.  Gesuch  um  behördliche  Genehmigung  der  Heil-  und  Moorbfider  in  MSeno. 

11.  Gutachten,  ob  die  von  einer  Firma  erseugten  Weinessensen  und  -Bouquets 
zn  den  Kunat-  oder  Halbweinen  im  Sinne  des  Gesetzes  vom  21.  Juni  1880,  R.  G.  Bl.  Nr.  120, 
gezählt  werden  können. 

Mittheiioflgen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  imd  MaaBenahmeii  gegen  dieselbe.  Rmsland  (S.  403).  In  Odessa 
sind  bis  sum  23.  Aug^ut  insgesammt  10  pestverd&chtige  Erkrankungen  vorgekommen,  wo- 
von 3  tödtlieh  verliefen;  2  Kranke  sind  genesen,  wfthrend  noch  5  in  Behandlung  ver- 
blieben. —  Die  dortige  Sanit&tscommission  hat  die  Ausfuhr  von  gebrauchter  Wäsche,  Kleidern 
und  Bettseug,  Watta,  alten  S&cken  und  Teppichen,  frischen  Fellen,  uogegerbtem  Leder,  Thier- 
abfüllen.  Hörnern,  Hufen  und  Haaren  verboten.  Auf  dem  Liandwege  dürfen  alte  Sficke,  jedoch 
nur  nach  vorgenommener  Desinfection,  ausgeführt  werden. 

Briüseh'Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  25.  bis  31.  Juli  33  Erkran- 
kungen und  26  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  20.  bis  26.  Juli  12  TodesfUlle 
an  Pest  ausgewiesen.  In  der  PrSsidentschaft  Madras  sind  in  den  zwei  aufeinanderfolgenden 
Wochen  vom  6.  bis  19.  Juli  37,  51  Erkrankungen,  und  29,  41  Todesfälle  an  Pest  ver- 
zeichnet worden. 

Australien.  Neu-Süd-Wales.  In  Sydney  (S.  387)  ist  in  der  Woche  vom  29.  Juni 
bis  4.  Juli  weder  eine  Erkrankung  noch  ein  Todesfall  an  Pest  beobachtet  worden.  Am  Schlüsse 
der  Woche  verblieben  noch  16  Pestkranke  in  Behandlung.  Insgesammt  sind  bisher  140  Per- 
sonen erkrankt  und  39  gestorben. 

Brasilien,  Laut  einer  telegraphischen  Mittheilung  vom  20.  August  bat  die  brasilianische 
Regierung  Stadt  und  Hafen  von  Pernambuco  für  pestfrei  erklärt. 

Cholera.  Ae^ypten.  In  Cairo  betrug  in  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  23.  bis 
29.  August  (Mittag  bis  Mittag)  die  Zahl  der  beobachteten  Erkrankungen  (Todesfiälle)  an  Cholera: 
29  (25),  28  (27),  31  (30),  20*  (18),  17  (20),  14  (14);  in  den  Vorstädten:  46  (45),  41  (28), 
46  (33),  46  (41),  43  (37),  40  (34). 

Nach  dem  in  Nr.  120  des  „Balletin  quarantenaire*^  veröffentlichten  Ausweise  über  den 
Verlauf  der  Cholera  in  Aegypten  sind  in  der  Woche  vom  12.  bis  18.  August  insgesammt  636 
neue  Erkrankungen  (und  791  Todesfälle)  verzeichnet  worden;  hievon  entfielen  auf  Cairo 
27  (143),  Alezandrien  3(1)  und  auf  die  Provinzen  A  s  s  i  u  t  (Districte:  Assiut,  Abu 
Tig,  Mellaui,  Deyrut,  Manfalut)  99  (114),  Guizeh  (Districte:  Guizeb,  Embabeh)  186  (236), 
Galiubieh  (Districte:  Nawa,  Galiub,  Benha)  14  (25),  Mini  eh  (Districte:  Fachn,  Minieh, 
Magagha,  Beni  Mazar)  140(134),  Menü  f  ich  (Districte:  Chibin-el-Kom,  Ruesna,  Menuf, 
Tala)  31  (53),  Beni  Suef  (Districte:  Beni  Suef,  Bibeh)  11(8),  Charkieh  (Districte: 
Zagazig,  Mina-el  Gamh,  Damiette,  Fakus)  95  (47),  Gharbieh  (Districte:  Tantah,  Mehallet- 
Kobra,  Zifteh,  Kafr-Zayat)  7  (3),  Behera  (Districte:  Neguileh,  Kafr-Dawar)  16  (11),  Guir- 
gueh  (Districte:  Sohag,  Guirgueh)  4  (13),  Dakalieh  (Districte:  Dekernes,  Mil-Gamr)  1  (2) 
und  Fayum  (Districte:  Sanures,  Fayum  2  (1). 

Eussland.     Die  kaiserlich  russische  Regierung    hat    die    Stadt  Tokio  für  choleraverseucbt 
erklilrt. 

Japan  (S.  404).  Bis  zum  IG^Jali  ereigneten  sich  in  Japan  laut  amtlicher  Nachweisungen 
insgesammt  231  Erkrankungen  (142  Todesfälle)  an  Cholera,  und  zwar  in  Tokio  2  (1),  in  den 
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Vororten  2  (2)^    in  *der  Provinz  SagA  75  (42),  in  der  Provinz  Nagasaki,  Stadt  1  (1] 
Land  2  (2);    in  Fuknoka,    Stadt    32  (23),    Land    70  (50),     im    Gefängnisse    von 
27  (12)  und  in  Formosa   20  (9).     Nach    anderweitigen    Mittheilungen    sollen    bis    Mitts' 
in  Tokio  20  Personen  der  Seuche  erlegen  sein. 

Philippillen  (S.  380).     Die  Epidemie    ist    in  Manila  und    in    den  Provinzen   neuen 
Zunahme  begriffen.    In  Manila  wurden  anfangs  Juni  Innerhalb  24  Stunden  bis  zu  49,  iai 
Provinzen  bis  zu  340  Cholerafälle  verzeichnet.     Die    Sterblichkeit    schwankt    zwischen    70 
80%  der  Erkrankungsfälle.     Bis  zum  6.  Juli  sind- in  Manila  1954,   in  den  Provinsen    lOJ 
Personen  erkrankt  und  1551,  beziehungsweise  8143  an  Cholera  gestorben. 


Vermischte  Nachrichten. 

Saceharinverkehr.    Anlässlich    der    Intimation    des    Erlasses    des   k.  k.  Ministeriams 
Innern  vom  10.  April  1902,  Z.  12340,    betreffend    Erläuterung  des   §  2    der  Ministeri&lTi 
nnng    vom    20.  April     1898,    R.  G.  Bl.  Nr.  52,    über    den    Saccharinverkehr    in    Apotl 
(S.  183  d.  Bl.),  hat  die  k.  k.  Statthai terei  in  Pra^  die  unterstehenden  politisehen 
aufmerksam  gemacht,  dass  nach  dieser  Erläuterung  der  Freibandverkauf  von  Znckerintsbli 
welche    unter    der  Bezeichnung    „Heyden"    in    den    Handel    gebracht  und  nach  Inhalt    der 
einer  Wiener  Firma    in    die  Tagesblätter   eingeschalteten  Annoncen    und    der   an  Handels« 
Geschäftsleute    versendeten    vertraulichen   Mittheilungen    angeblich    ohne  Beschrftnkang 
und  abgegeben  werden  können,  verboten  ist.    Gleichzeitig  wurden  den  unterstehenden  B4 
die    Bestimmungen     des    Erlasses    des    k.    k.    Ministeriums     des    Innern    vom    20.    Mars    II 
Z.  3443,*)  in  Erinnerung  gebracht,  wonach  von  bei  derControle  erhobenen  Ordnungswidrii 
in  der  Gebahrung  mit  Saccharin  nicht  nur  die  zuständige  Finanzbehörde  un verweile  in  Kennt 
setzen,  sondern  von  der  eventuellen  Uebertretung  der  Ministerialverordnung  vom  20.  April  1| 
R.  G.  Bl.  Nr.  52,    auch    der  competenten  Gerichtsbehörde  Mittheilung  zu  machen,    bezi« 
weise   in    Fällen    unterlassener    oder    mangelhafter    Führung    der   Vormerkbücher  das 
handeln  ist.     Auch    wurden    dieselben  aufgefordert,    dem  Schmuggel-,    beziehungsweise 
handel    mit    Saccharin,    welcher    in    vielen    Grenzbezirken  des  Landes    in  letzter  Zeit 
breitung  gewonnen  hat,  besondere  Beachtung  zuzuwenden,  diesbezüglich  geeignete  Mi 
zu    treffen,     und    im  Betretungsfalle    gegen    die  Schuld  tragenden  mit  aller  Strenge  von 
(Erlass  der  k.  k.  S  t  a  1 1  ha  1 1  er  ei  in  Böhmen  vom  24.  April  1902,  Z.  75454.) 

Nene  Heilquellen.  Die  Statthalterni  in  Prag  hat  die  dem  Prämonstratenaer  Choi 
stifte  in  Tepl  gehörigen,  neugefassten  Alezandrinen- und  Alfredsquellen  in  Marienl 
Grund  des  Ergebnisses  der  durchgeführten  chemisch-bakteriologischen  Untersuchungen  als  Öffeal 
Heilquellen  erldärt.  Beide  Heilquellen  sind  sulfatisch-salinische  Säuerlinge  mit  einem  erheb! 
Eisengehalte  und  geringem  Gehalte  an  Lithium.  Das  Wasser  der  nunmehrigen  Alexandi 
nähert  sich  in  seiner  Zusammensetzung  dem  der  früheren,  bereits  zum  Gebrauche  zngel 
Aloxandrinenquelie,  das  des  Alfredsbrunnens  zeigt  eine  nahezu  gleiche  Zusammenaetzuni^ 
das  Wasser  des  Kreuzbrunnens  (Erlass  der  Statthalterei  in  Prag  vom  13.  Ji 
1902,  Z.  99362.) 

Stand    der   Blattern    nnd    des  Flecktyphus.    Nach  den    in  der  Zeit  vom  27.  Au^oaC 

2.  September  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  co 
Blatternerkrankungen    im  politischen  Bezirke  Kamionka:  Radziechow  3. 

Flecktjphuserkrankungen    in     Galizien    in    den    politischen    Bezirken:     Bobri 
Horodyszcze  cetnarekie  2;  Bohorodczany:  Krzyczka  4;  Horodenka:  Zukow  1,  Tyssko 
Husiatyn:  Karaczyhce  1,    Nizborg  nowy  2,    Rudki  ad  Suchostaw  1,    Wierzchowee  1;    Jal 
row:    Jazow  stary    3;    Kolomea:     Balince     1;    Mo^ciska:    Laski     goscincowe     7;     Saai 
Zawadka  rymanowska  4;  Stryj:  Korostow  3;  Trembowla:  Brykula  nowa  1. 


*)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  185. 
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loD  'fiv,  dem  Auftreten  des  Abdominaltypbua  ein  Ziel  zu  setzen. 

Nach  dem  ErlSscben  der  Epidemie  wurden  die  gewerkscbaftlichen  NolbepitKler 
tat  'elCst,    das  Orlauer  Central-Epidemiespital   bLeb  jedoch,    weil   es  ununterbrocben 
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,  ao  welchen  es  in  des  Kohlenrevierea  bei  dem  notorischen 
IS  Galizien,    Ungarn    und   Deutscbluid  nie  mangelt,  belegt 
'urde  demselben   mit  der  Kundmachiing   der  k.  k.  scble^i 

4.  Juli  1900,  Z.  12861,*)  das  OeSentlichkeitsrecht  verliebon. 
al  hat  sich  als  eine  wahre  Wohltbat  für  die  ganze  Umgebta 
bis  jetzt  gelungen  ist^  durch  Isolirung  der  in  die  genannt« 
ppten  ersten  Krankheitsfälle  alle  bösartigen  Epidemien  (Scbariae 
tc)  im  Keime  zu  ersticken. 

ide  ging  das  Bestreben  der  BehOrde  dahin,  dieses  Epidemit 
rirathause   etablirt,   yerschiedene    sanitäre   Mängel   aufwies  ni 

Charakter     trug,     in    ein     entsprechendes     Definitivurn 

n  betheiligten  Gemeinden  diesbeztlglich  unternommenen  Sckril 
it  sich  die  Behörde  an  die  vereinigte  Direction  der  Wittkowit 
nd    dea   Steinkohlenbergbaues   Orlau,    Lazy   und  Dombraa 
I  die  Errichtung  eines  Infectionaspitalea  nahegelegt, 
lg  hat  die  Gewerkschaft   Folge   geleistet   und    beschlosaen, 
genen  Mitteln  zu  erbauen,  und  die   Infectionakranken   am  da 
en  gegen  Bezahlung   der   für  das  Iniectionsapital  fizirten  Tan 

cke  hat  die  Gewerkschaft   die   Orlauer  Herrschaft    käuflich  er 

zugehörige    Schloss    zur  Errichtung   eines  Werkspitales   samiB 

^widmet. 

issherzige   Spende    der  Gewerkschaft   wurde   das  erste  grösser 

hiesischen  Kohlenrevieren  geschaffen. 

]ng  diesem  Humanitfitsacte  zukommt,   ist   daraus  zu  entnehma 

seien   zählende  Arbeiterschaft  bisher   kein   Spital   bestand, 

tzten   nach  Anlegung   des   Kothverbandes    in   daa  nächste,  et« 

te  allgemeine  Krankenhaus  nach  Teschen  mittelst  Wagens  oda 

den  mussten,  und  nicht  selten  ein  Todesfall  während  des  Tran 

ingetretenen  Blutung  oder  Erschöpfung  eintrat,  bevor  noch  den 

i  Eingriff  des  Operateurs  zutheil  werden  konnte. 

rde  sammt  Nebengebäuden  mit  einem  Aufwände  von  120.000 

Igen   der    modernen  Spitalshygiene   zum    Spitale   mit  46  BettH 

Juni  d.  J.  fand  die  feierliche  Eröffnung  desselben  statt. 

aftlicbe  Krankenhaus   ist   auf   einem   etwa   30  m   hohen  Hüg« 

it  hochstämmigen,    schattigen  Bäumen  versehenen    Parkanligi 


her  nach  allen  Seiten  vollkommen  frei  und  fem  von 
tuirt  und  der  Lufi  und  der  Sonne  frei  zugänglich.  Die  gaa« 
i;e  sammt  Bauarea  beträgt  6  ha,  59  a  und  84  m'  =  11  Jod 
Hievon  entfallen  auf  die  Bauarea  40  a  bOm^;  für  die  Park 
ine  Fläche  von  6  ha,  19  a  und  34  m\ 
k  ist  durch  eine  Ziegelmauer  mit  Stacheldrahtzaun  von  d« 
ganz  abgeschlossen.  Die  Zufahrt  zum  Krankenhause  erfolgt  va 
irten  vorbeifuhrenden  Bezirksatrasse. 

;e  stellt,  wie  aus  der  Situationsskizze  (S.  415)  ersichtlich  ist,  ob 
und  besteht  aus  einem  einstöckigen  Hauptpavillon,  üdsA 
Ion,  einem  Desinfectionsbäuschen,  einer  W a scb- 
i^enremise,    einem   Tod tenkammergebäude   and   (intiB 


100  d.  Bl-,  3.  357. 
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Oie  beiden  Krankenpavillons   sind   mit  ihrer   Längsachse   in  der  Richtung  von 
Ob   -  nach  Westen  gestellt. 

Der  Hauptpavillon,    in  welchen   man   durch   ein   hübsches  Vestibüle   mit 
Ms    ''^rbauptstiege  gelangt,  ist  einstöckig. 

37» 
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und  als  Waitl 


nie  ist  mittelst  eines  grossen  Tbonofena  beheizbar  tud 

kommenden  Patienten  eingerichtet 

lidung  von  Laftzag  ist  beim  Eingange  ein  verglaster  Wind£uig  i 

ine  GlaathUr  eingebaut. 

m  Warteraum  befindet  sich  das  Ordinationszimmer,   dann  an  dii 

.  vollkommen  eingerichtetes  Zimmer  für  RöntgenstrahlenunterEachiia| 

fQr  den  Arzt  und  das  Laboratorium.  Südlich  vom  Corridor  ist  n 
lahmskanzlei  und  das  Wohnzimmer  fUr  den  Secundararst  sitoir 
a  befindet  sich  ein  Tagraum  für  die  Reconvalescenten  mit  einer  g 
glasten  Veranda   und   mit  Ausgang   in  den  Garten.     Westlieh 

die  SpitalskUcbe  mit  ihren  NebenrSumlichkeiten  und  die  WofanoDg 
fiegeschwestern,  wie  auch  ein  Abort  untergebracht. 


Das  gewerkschaftliche  Krankenhaus  in  Orlau. 

Stockwerk  enthält  die  Krankenzimmer,  welche  sowohl  zur  Uoto- 
urgischen  Kranken  als  auch  der  internen  Fälle  bestimmt  sind.  Voi 
leicb  der  Hauptstiege,  gelangt  man  in  einen  grossen  mit  einem  offewa 
inen  Tsgrauni  für  die  Reconvales<;enten. 

om  Hauptaufgange  ist  die  interne,  westlich  die  chirurgische  Ab* 
DperatJonszimmer  situirt  und  derart  eingetheilt,  dass  die  Kranken- 
len  in  beiden  Äbtheilungen  südlich,  jene  für  Männer  nSrdlich  ti» 
m  kommen.  In  jeder  Abtheilung  befindet  sich  eine  Abortanlage,  bei 
in  überdies  ein  Badezimmer  sammt  einem  Waschräume  ftf 
bigen    Kranken.     Beide   Abtheilungen   sind   mit  je    17  Betten  i«** 

iluDg  derselben  und  die  für  jedes  Bett  vorhandene  Fläche  und  d«r 
nachstehender  Tabelle  angeführt. 


_J 
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Die  Fassböden  ia  den  Krankenzimmern  sind  eichene  Brettelböden.  Die  Wände 
Krankenzimmer  sind  vollkommen  glatt  und  auf  2  m  hoch  mit  grtiner  Oelfarbe  ange- 
ichen. Der  übrige  Theil  der  Wände  und  die  Decken  sind  mit  einem  gewöhnlichen 
tgrünen  Anstriche  versehen. 
i  Zar  Ventilation  der  Krankenzimmer  sind  sämmtliche  oberen  äusseren  Fenster- 
l&gel  um  die  obere  horizontale  Achse,  die  ioneren  Fensterflügel  um  die  untere  hori- 
pontale  Achse  drehbar  eingerichtet.  Die  Stellung  dieser  Ventilationsflügel  wird  von 
snten  bewirkt ;  ferner  sind  in  jedem  Zimmer  und  in  dem  Corridor  in  den  Mittelmauern 
|3D0/54O  grosse  Ventilationskamine  mit  Jalousienabschluss  für  Sommer-  und  Winter- 
Nrentilation  hergestellt,  die  2V2  m  hoch  über  das  Bodenpflaster  ausgemauert  sind  und  im 
Dachbodenraume,  welcher  durch  zahlreiche  unverglaste  runde  Fenster  gut  gelüftet 
^  mflnden. 

Die  Beheizung  sämmtlicher  Krankenzimmer  wird  mittelst  grosser  Thonöfen,  die 
ton  innen  zu  heizen  sind,  bewirkt.  Die  Fenster  und  die  Thüren,  sowie  sämmtliche 
[linriehtungsstücke  in  den  Krankenzimmern  sind  weiss  gestrichen.  Alle  Fenster  sind 
init  Vorhängen  aus  grauem  Leinenstoffe  versehen.  Die  in  den  Krankenräumen  auf- 
Igestellten  Betten  mit  Drahteinsätzen  haben  durchwegs  einen  weissen  Anstrich.  Die 
dreitheiligen  Matratzen,  Keil-  und  Kopfpolster  sind  aus  Rosshaar,  die  Nachtkästchen 
ii&B  Eisenblech.  Zu  jedem  Bette  gehört  ein  Holzsessel;  ausserdem  ist  in  jedem 
|Knmkenzimmer  ein  Tisch  mit  einigen  Sesseln  aufgestellt  Für  jedes  Bett  ist  die 
fcoffache  Wäsche  vorräthig. 

Das  Operationsz immer  ist  4*05  m  breit,  6*34 m   lang   und   3*45  m  hoch. 

[Der  Fassboden  ist   in  Terrazzo   ausgeführt   und   gegen  eine  in  der  Mitte  befindliche 
Abflossöffnung  geneigt.    Alle  Kanten  und  Ecken   sind   abgerundet,    die  Wände  und 

[Decken  mit  Gyps  glatt  verputzt  und  mit  weissem  Emailfarbenanstriche  versehen.     Die 

I  Beleuchtung  des  Operationssaales  erfolgt  von  der  Nordseite  durch  ein  3'6  m  breites, 

j  tis  zur  Decke  reichendes  Fenster. 

Das  Operationszimmer  ist  mit  einem  weiss  gestrichenen  Operationstische  von 
Sisen,  einem  Waschtische,  bei  welchem  der  Zu-  und  A]l>fluss  des  kalten  und  warmen 
Wassers  durch  eine  Trittvorrichtung  regulirbar  ist,  einem  schönen  Instrumentarium 
mit  elektrischen  Sterilisatoren  für  Verbandstoffe,  Wasser  und  Instrumente  aus- 
gestattet 

Das  Badezimmer  ist  vom  Waschräume  durch  eine  Glaswand  aus  geripptem 
ulase  abgetrennt  Der  Fussboden  in  beiden  Bäumen  ist  aus  Steinpflaster  mit  einem 
QeMe  gegen  den  in  der  Mitte  befindlichen  Abflusscanal  hergestellt.  Die  Wände  und 
^ken  sind  mit  weisser  Emailfarbe  angestrichen.  Im  Badezimmer  sind  zwei  feste  und 
eine  transportable  Wanne  aus  Zinkblech  aufgestellt.  Die  Badewannen  sind  mit  je  einer 
^ulirbaren  Warm-  und  Kaltwasserleitung,  wie  auch  mit  einer  Douche  versehen. 

Im  Waschräume   befindet  sich  ein  Waschtisch,    bei   welchem   gleichzeitig   vier 

^rsonen  auf  einmal,   aber   nur   in  fliessendem  Wasser   sich  waschen  können.     Das 

;   "M!  er  für  das  Bad,   den  Waschraum  und  für  das  Operationszimmer  wird  in  einem 

^niSpülraume  befindlichen  grossen,  jenes  für  das  Aerztebad  in  einem  bei  der  Wanne 

^?<  "»teilten  kleinen  Wasserofen  gewärmt. 

tn  jedem  Corridor,  im  Tagraume,  im  Waschräume  und  im  Operationszimmer  ist 
^"^    ^andbrunnen  für  das  Trinkwasser  etablirt. 
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ihre  Nebenränme  sind  mit  einem  Fliessfossboden  Teneben;  i 

B  in  der  KUche   sind   ganz,    die   Wände   des  SptUnuiniet  2: 

Delfarbe  geatrichen. 

;  der  Speisen  aus  der  Kücbe  in  den  ersten  Stock  iat  in  d 

genaufgang  ein  Aufzug  angebracht 

Q  beateheo  aas  je  zwei  durch  eine  Holzwand  von  dem  gemd 

innten  Aborten,    welche   mit  PisBoircloaeta   und  WawenpOla 

&bfallrobre  werden  Ubera  Dach  rentilirt  und  sind  mit  doppdl 

eraeben. 

1  und  hohen,  mit  Ziegeln  gepflaaterten  Dachboden  befinden  ■ 

rereinigten   (deainficirten)   Kleider   und  Wflsche   der    EranU 

sine.  (SebloM  fUft) 


sanitär«  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Aaslii 

nd   HaaMBahnen   gegen   dieselbe.  Ilaliea.   Mit  SeegknitltaTererdii«« 
.  19,  wurde  der  Hafen  von  Victoria  in  BratllieD  für  peitTerseaebt 
u  auf  HerkQnfte  ans  dieaem  Hafen  die  Beatimmangen  der  Verordnoii 
Kr.  Ö  (S.   176  d.  Bl.),   Anwendung  zu  finden  babeo. 

iftBgiga  QuaranUine  f^r  UerkQnfte  am  Odetsa  («ehe  S.  379) 
«n  und  durch  eine  ärctliche  Visite  eraetiC.   Der  Haf«n  i        " 

diegein  Hl.fen  wieder  geQ&aet. 

In  der  Woche  vom  22.   bis  29.  Aagnit  wurden  in  Alexand 

411)  In  Bombay  eind  in  der  Woche  vom  1.  bis  7.  Anguit  46  b 
»f&Ile,  in  C  a  1  c  u  1 1  a  in    der  Woche  vom  27.  Juli  bis  2.  Augtul  11 

dei  Woche  vom  26.  Jali  bis  1.  August  4  Todeaaile  aa  Pest  y», 
identschaft  Madras  wurden  in  der  Woche  vom  20.  bi«  26.  JU 
32  Todesßllle  an  Pest  ansgewiesen. 

Süd-Wales.  In  Sydney  (S.  411)  ist  aneh  in  der  Woche  vom  5.  Vi- 
ankang  noch  ein  Todesfoll  beobachtet  worden.  Am  Bchlnau  der  w 
deselbst  noch  15  Pestkranke  in  Behsndlang. 

37  L.)  lo  diesen:  Staate  ist  seit  31.  Hai  keine  neue  Erkranknng  sa 
ganzen  sind  in  diesem  Jahre  daselbst  81  Personen  (79  in  Briibsst 
>d  und  To  wnsvil  le)  erkrankt  und  25  gestorben.  In  Brisbane  wnrte- 
Inser  gereinigt  und  2150  Fahren  AbfallstoSe  (einschliesslich  dis  reg*)' 
Hsuskebricbifuhren)  ans  den  inficirten  Sladttfaeilen  abgeführt.  SA 
d  daselbst  insgesammt  19  000  Ratten  getödtet  worden;  1350  Bsttte 
ntersucbt  and  bievon  98  mit  Pest  behaftet  befanden. 

ajanga  (S,  387)  ist  die  Pest  erloschen.  Ansfahrende  Schiffe  srbslW 
tente.  Jene  Waren,  welche  während  der  Dauer  der  Epidemie  in  dir 
rden  desinficirl;  solche,  welche  nicht  deainfidrt  werden  konnten,  nüisN 
t  werden. 

In  Cairo  betrug  die  Zahl  der  in  den  aufeinanderfolgenden  Tageo  v« 
ember  (von  Mittag  bis  Mittag)  vorgekommenen  Erkrankungen  (Tods'- 
,  20  (20).  23  (22),  2t  (19),  22  (19),  11  (14)  und  in  den  Vorstidtts: 
),  34  (24),  44  (45),  59  (50),  33  (32). 

rurden  laut  telsgraphi scher  Mittheilung  vom  3.  September  ein  Cbolen- 
iife  und  ausserdem  4  verdSchtige  Ffille  beobachtet.  Aach  in  Ismsili* 
iholeiatodeafall  vorgekommen. 
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In  der  Woche  vom  19.  bU  25.  August  gelaugten  in  ganz  Aegypten  1173  neue  Er- 
UDgen  und  1550  Todeafftlle  an  Cholera  zur  Anzeige.  Die  Gesammtzahl  der  vorgekommenen 
;eo  Choleraftlle  (einschlieaBlich  der  aufgefundenen  Leichen)  betrug  2040  gegen  1127  in  der 
brwoche.  Wfthrend  der  Beriehtswoche  hat  sich  die  Zahl  der  inficirten  Ortschaften  um  144  vermehrt. 
Cairo  wurden  wfthrend  dieser  Zeit  188  neue  Fftlle  und  164  Todesfälle  verzeichnet.  Neue 
Erkrankungen  (Todeafftlle)  wurden  gemeldet  in  Cairo  62  (164),  Alezandrien  3  (2),  femer  in 
ite  Provinzen  Behera  23  (21),  Charkieh  82  (112),  Dakahlieh  25  (14),  Qharbieh  114  (138), 
lUiahieh  105  (87),  Menufieh  65  (125),  BeniSuef  16  (22),  Fayum  2  (2),  Guizeh  152  (242), 
IGnieh  291  (334),  Assiut  200  (218),  Guirgueh  32  (67),  Keneh  0  (1),  Assuan  1  (1). 

Die    über    Beschluss    des     Sanit&ts-    und    Quarantainconseils    an    Ort    und    Stelle    vor- 

fnommene    oommissionelle   Erhebung   über   das   erste    Auftreten     der    Cholera    in    M  o  u  c  h  a 

(Obexfigjpten),  woselbst    die  Seuche    zuerst    ausgebrochen    ist    (siehe    S.    371    d.   BL),    haben 

•»    keinem     positiven     Ergebnisse     geführt.       Der     genannte    Ort    liegt     im    Centrum     einer 

ttwi    15  km    langen    und    7  km    breiten    Ebene,    welche    sich    von    Assiut    aus    nach    Süden 

lasdehnt«     Diese  Ebene    bildet    wfthrend    des    Hochwasserstandes   im  Nile   einen    weiten    See, 

las    welchem     nur    die     einzelnen     auf    Terrainerhebungen     erbauten    Ortschaften     inselartig 

;kirrotTagen.       Zur    Zeit    der    Besichtigung    durch    die    Commission    (Mitte    August)    war    die 

I  fuse   Ebene    mit    ausgetrocknetem    Nilsehlamme    bedeckt.     Der   Ort   M  o  u  c  h  a    besteht   aus 

F«ttea  Gewirr  von  engen  Ghusen,  deren  Hftuser  aus  getrockneten  Nilschlammziegeln  erbaut  sind. 

Kthezu  die    Hftlfte   der  Bevölkerung   bezieht   das  Trink-   und  Brauchwasser   aus   dem  bei  der 

Mosehee  Hadji  Ali   inmitten  des  Dorfes  gelegenen  Brunnen,    in  dessen  unmittelbarer  Nfthe  sich 

4ii  mit  schadhaften  Abzugscanftlen  versehenen  Iiatrinen  fQr  die  Besucher  der  Moschee  befinden. 

la  dem  Wasser  dieses  Brunnens  wurde  von  dem  mit  der  Unterdrückung  der  Cholera  betrauten 

«BgIo-ftg7ptisehen    Arzte  Dr.  G  o  d  m  a  n  n  das  Vorhandensein  von  Bacterium  coli  nachgewiesen. 

Wenn  auch    der    Nachweis   von  Choleravibrionen    nicht  gelungen  ist,    so  konnte  mit  Rücksicht 

I  uf  obigen   Befand   der  erwfthnte  Brunnen  mit  ziemlicher  Sicherheit  als  die  Infectionsquelle  an- 

gisehen  werden,    von   welcher   aus  die   Krankheit    sich  rasch  über  den  ganzen   Ort  ausbreitete. 

Woher  die  Cholera  eingeschleppt  und  wann  die  ersten  Erkrankungen  vorgekommen  sind,  konnte 

;  jedoch  nicht    aufgeklärt  werden,    weil    die  Todtenbeschau  in    den  oberftgyptischen    Dörfern    nur 

1  nangelhaft  organisirt  ist  und  in  der  Regel  nur    von  den  Dorfbarbiren  vorgenommen  wird,  und 

:  weil  die  vorgekommenen  verdftchtigen  Erkrankungen  von  den   Angehörigen,    ja  selbst  von  den 

I  OrtSYorstehem  aus  Furcht  vor  den  behördlichen  Maassnahmen  verheimlicht  wurden. 

I 

Türkei,]  In  J  a  m  b  o  (S.  404)  sind  vom  4.  bis  20.  August  keine  weiteren  Cholerafftlle  vor- 
:  gekommen.    Da  auch  aus  dem  Inneren  des  Landes  seit  15  Tsgen  eine  verdächtige  Erkrankung 
sieht  gemeldet    war,    hat    der    Conseil    in    der    Sitzung    vom    26.  August    die  Aufhebung   der 
I  nhntigigen  Quarantaine    für  Herkünfte  ans  Jambo  beschlossen. 

In  zehn  Dörfern  des  Gebietes  von'  Z  u  b  e  i  d  a  (Yemen)  sind  vom  9.  bis  18.  August 
24  Erkrankungen  und  20  TodesfftUe  an  Cholera  beobachtet  worden. 

In  A  s  s  7  r  sind  in  den  Cazas  M  i  h  a  i  1  und  S  a  b  a  a  noch  bis  zum  28.  Juli  Cholera- 
erkraokungen  vorgekommen. 

Blattern.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  344)  wurden  im  Monate  Juni  27  und  im  Juli  37 
Blattemtodesfftlle,  in  Bombay  im  Monate  Juli  21  BlatterntodesfftUe  ausgewiesen.  In  Con- 
stantinopel  ist  in  der  Woche  vom  18.  bis  24.  August  ein  Todesfall  an  Blattern  vor- 
gekommen. 

Gelbfieber.  Beriberi.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  344)  sind  im  Monate  Juni  130  und  im 
JoU  71  Todesfälle  an  Gelbfieber  und  6,  beziehungsweise  8  Todesfälle  an  Beriberi  zur  Anzeige 
S^lftDgt. 

Romfinien.  Infectionskraokheiten  im  Jahre  1901.  Dem  amtlichen  Berichte  der  Sanitftts- 
dire«    m  im  königlichen  Ministerium  des  Innern  zufolge  sind  im  Jahre  1901  an: 
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Vermischte  Nachrichten. 

Festetelinng  des  Thatbestandes  des  Beginnes  einer  Krankheit  im  fi 
TersiclierongsgeBetzea.  ÄDläiBlich  der  Beschwerde  einer  Besirkskrankenctu 
suheidung  des  Ministeriums  des  Innern  vom  3.  October  1900,  Z.  31T94,  be 
von  SpiUlaverpflegsk Osten  für  eine  wegen  Bandwurmleidena  in  spitalaSri 
gestandene  Handsch  üb  arbeite  rin,  hat  der  k.  k.  Veriraltiingagariohtabof  gegenOI 
der  Beschwerderübrerin,  dsas  bei  Feststellnng  des  Beginnes  einer  Krankheit 
Caaseaarztea  eu  berücksichtigen  gewesen  sei,  und  das  beiQgliche  O^ntachten 
als  eine  blosse  VermutbuDg  darstelle,  erkannt,  dass  die  Behörde  bei  Fes 
bestandafrage  des  Beginnes  einer  Erkrankung  die  sich  darbietenden  Beweiemit 
berechtigt  und  gewiss  nicht  auf  die  Einholung  des  Gtntachtena  des  Casaenar 
und  daas  jedes  SachveratSudigenga fachten,  durch  welefaea  der  Bestand  verg 
festgestellt  werden  soll,  immer  nur  einen  RUckscbluss  aus  anderen  dem  Ssi 
gelegten  Thafsachen  beinhalten  könne,  (Erkenntnis  des  Veiwalt 
hofea  vom  26.  October  1901,  Nr.  7928.) 

Wasaerrechtliche  Behandlang  der  EinmOndung  von  CnrathacanI 
OewOsser.  Der  k.  k.  Verwaltuagsgerichtshof  hat  anlasslich  der  Beschwerde 
Prag,  Königliche  Weinberge,  ^.i^kov  und  Karotinenthal  gegen  die  Entscheidn 
ministeriums  vom  2L.  April  1897,  Z.  2121  und  vom  19.  September  1897,  ! 
die  Bei  tragal eistun g  zur  Reinigung  dea  im  unteren  Tbeile  als  Hafen  ein) 
armes,  erkannt,  daas  ein  natürliches  Gerinne  dieae  Eigenschaft  aucb  dann  ni 
ein  Tbeil  desselben  ala  Hafen  eingerichtet  sei,  und  dass  Besitzer  von  in  öSi 
mündenden  Unratbscanälen  wssserrecbtlicb  so  zu  behandeln  sind,  wie  die  Beaiti 
benützungsanlagen,  bei  welchen  das  Wasser  als  bewegende  Kraft  benüCit  « 
daher  anch  zur  Beseitigung  der  nachtheiligen  Folgen  (Verschlammung)  verj 
die  Einleitung  des  Canalinhaltes  in  das  öffentliche  Gewässer  entstehen,  falls 
Interesse  oder  zum  Schutze  fremder  Hechte  erforderlich  wird.  (E  n  t  s  c  h  e  i 
waltungagerichtahofes  vom  10.  Juni  1899,  Z.  4384,) 

Stand    der   Blattern    nnd    dei  Flecktyphns,    Blatternerkrankung 

26.  Äuguat  nicht  beobachtet  worden^  hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit 
tember  beim  Ministerium  dea  Innern  eingetrofienen  Anzeigen  neuerdinga  consl 
Flecktjphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  polilischen  Bezirken 
Kreyczka4;  Horodenka:  Tyszkowce  3;  Husiatyn:  Nizborgnowy  2,  Wierzel 
Bonow  4;  Kamionka:  Lisko  1;  Podbajce:  Burkanöw  l^;  Rawai  Wn 
Skalat:  Nowosiolka  skalacka  1;  Sniatyn:  Sniatyn  1;  Stryj:  Korestow  2. 

Hltio  «Ine  BsUag*. 

Veiuiwoitlichrr  Rcduteui:  Ladwtg  Werner.  Vetli«  ton  Alf  red  Haider  io  Wiaa.  Druck  ron  Frii 
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mmer  ist  mit  einer  featen  Zinkblechwanne,  mit  einer  Kalt-  und  W«j 
i  Douche  ausgestattet.  Die  Bereitung  des  warmen  Badevrassers  e 
ofen.  In  dem  Vorräume   der   anderen  Äbtheilung  ist   eine  trai 
gestellt 
in  beiden  Abtheilungen   sind   als  Pissoirclosets   mit  WasaerspSJ 

ngebäude   enthält   eine   Todtenkammer,    einen  ÄafbahniDgera 
gen  für  die  Dienerschaft, 

ik&mmer    ist   zugleich    als    Secirraum    eingerichtet    und   mit   eii 
e  mit   Steinplatte,   sowie    einer  Warm-  und   Kaltwasserleitong  . 

-   und  Auf  bahr  ungsraum    ist   von   aussen    direct   zugänglich;    b 

lind  durch  eine  Tbtire    miteinander  verbunden,    die  Fusafaäden 

it  mit  einem  Ge&lle  gegen  die  Mitte  zu  hergestellt  und  die  Wi 

9stricben. 

ung  der  Todtenkammer  dient  ein  eiserner  Ofen. 


i  gewerkschaftliche  Krankenhaus  in  Orlau.   Isolirpavillon. 

scher  Älarmapparat  ist  fQr  eventuelle  Scheintodte  vorhanden 
)hnung  des  Dieners  in  Verbindung, 
ifectionshaus  ist  mit  einem  Dampfdesinfeetor,  System  Vi cton 
her  im  G-ebäude  derart  eingemauert  ist,  dass  der  Kaum,  von  welch« 
Gegenstände  in  den  Apparat  hineingeschoben  werden,  von  df 
rollständig  abgetrennt  ist.  Jeder  der  erwähnten  Räume  besitzt  ein 
g- 

sctor  ist  so  gross,  dass  er  die  Desinfection    des  Bettzeuges   und  i 
3ettes  auf  einmal  gestattet.     Neben  dem  Beachickungsraume  ist  < 

den  in  allen  Localitäten  des  Desinfectionshäaschens  sind  in  Cema 
,ie  Wände  und  Decken  mit  Cement  glatt  verputzt, 
k  Ücbe  besteht  aus  einem  Räume  zum  Aufbewahren  der  schmutzig« 
Vasch-,    Plätte-,   Mangel-   und  Trockenraume.     Zur  Ventilation  d« 

dem  Waschkessel  eine  Dunsthaube  mit  einem  Über  das  Du 
iche  angebracht;  überdies  sind  in  allen  Fenstern  Kippflügel  v 
büden  in  allen  Räumen  sind  aus  Cement,  jener  im  Waschräume  i 
sn  die  Mitte  hergestellt, 
se  sind  ein  von  der  Wiener  RettungsgesellBchaft  bezogener  Kranken 
welcher  innen  mit  Blech  ausgekleidet  und  daher  gut  desinficirbar  ii 
1  und  die  Tragbahren  aufbewahrt, 
itlicher  Beleuchtung  des  Spitales  wurde  der  elektrische  Strom  v 

in  Poremba  eingeleitet,  und  wurden  sämmtliche  Localitäten,   aae) 
mit  Glühlampen  in  hinreichender  Menge  versehen. 
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Die  Versorgung  des  Spitalea  mit  Trinkwaaser 
rag  aus  dem  etwa  1  }em  oberhalb  der  Gemeinde 
ucok«.  Dasselbe  breitet  sich  über  zwei  gabelförmig  si 
Jreiche  kleine  Quellen  entspringen. 
'  Das  Wäldchen  ist  ringsumher  von  Feldern umgeben,au 
r  Gewerkschaft  angehöriges  und  ein  bewohntes  Prival 
;  jedoch  keine  Stallangcn,  DUnger- oder  Jaachegrubet 
nge  Senkgrube  bei  der  Abortanlage,  Das  Quellenwas 
lenieit  oberirdisch  aufgefangen  und  zum  ehemaligen 
hrstrange  geleitet.  Da  das  Leitungswasser  nach  Nie< 
i  mitunter  auch  einen  Jauchegeruch  von  dem  auf  di 
ich  die  NiederschlagswKaser  ausgelaugten  Dünger  zeig 
t  Leitung  aufgelassen  und  eine  neue  errichtet. 

Die  Quellen  in  den  Mulden  des  Lisäok  wurden  di 
^tnng  nach  annähernd  senkrecht  auf  die  Bewegung 
der  wasserführenden  Schichte  angeschnitten  und  das 
Jeder  Sickerschlitz  ist  bis  zur  undurchlässigen  Le 
dessen  Sohle  ein  gelochtes  Steinzeugrohr  gelegt  w< 
urde  mit  einer  Steinschlichtung  eng  umgeben,  über 
iserer  Schotter,  und  zwar  durch  die  ganze  Höhe  di 
ifgebracht  wurde. 

Zur  Hintanhaltung  von  Trübungen   durch  Sickerw 

ilb  der  Schotterscbichte  eine  20  cm  starke,  in  die  Seitei 

ippe  ans  Letten  angebracht,  welche   ein  wenig  muldei 

if  welcher  das  eingesickerte  Tagwasser  durch  einen  S( 

Der  abrige  Theil  der  Schlitze  wurde  mit  dem  Aual 

zugestampft.     Es    wurden   im  Ganzen  drei  solche  S 

^heD    ein    Quantum    von    40  m^    Quellwasser   in    24 

end  der  Bedarf  im  Krankenbause  auf  circa  20  m^  ] 

den    Sickerschlitzen    fuhren  Rohrleitungen,    bestehe 

Iren  von  70  mi«  lichter  Weite  zum  Sammelreservoir. 

EMeses  ist  an  der  Abzweigung  der  beiden  Mulden  ui 

des    Krankenhauses    angebrachten    eisernen    Rese 

.boden  versenkter,  aus  Beton  hergestellter  Bau  von  i 

lit  Erde  verschüttet  ist,    damit   das  Wasser  jederzeit  1 

ohle  des  Reservoirs  befindet  sich  die  mit  einem  Abspe 

lebene  Zuleitung  zum  Verbrauchsorte. 

Ausserdem    ist   an   dem   Reservoir   ein    Ueberfall 
[Umleitung)  angebracht,. 

Die  Sammelschlitze,  reapective  deren  Sammelbrti 
leemiigs-  und  Schlammleitung,  damit  sie  von  Zeit  zu  'i 
gereinigt,  und  das  Trinkwasser  zu  jeder  Zeit  in  vollster  Ri 
Vom  Hochreservoir  fliesst  das  Wasser  durch  Gravi 
lea  ans  dem  LisSok  abfiiessenden  Bächleins,  sodann  läi 
tdiliesslich  durch  den  Park  bis  zum  Krankenbause.  Di 
Ununtlänge  von  llOOm  und  besteht  aus  gusseisernen 
100mm  lichter  Weite.  An  der  Verb  rauch  st  eile  zweig 
Hehler  Weite  in  den  Hauptpavillon  und  eine  Leitung  von 
Iwlirpavillon,  das  Secir-  und  Desinfeetionslocal,  sowie  fi 
Das  überflüssige  Wasser  wird  der  Gemeinde  Orlau 
Üch  t  berlassen  und  durch  einen  Rohrstrang  bis  auf  den 
Bnnnl    hrochen  in  kleinem  Strahle  aus  dem  Wasserstän« 
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Die  chemiBche  und  bakteriologische  Untersuchang  die<ei 
ringe  Hengen  von  Salpetersäure  nai  Chlor,  wie  sie  in  dem  Gru 
böden  vorzukommen  pßegen,  und  eine  Zahl  von  25  aus  Wasser! 
Keimen  im  Kubikcentimeter. 

Bebufä  rascher  Entfernung  aller  festen  und  äUssigen  , 
Bereiche  der  Anstalt  und  zur  Hintanhaltung  der  Verunreiniguii 
die  Schwemmcanaliaation  durchgeführt. 

Sämmtliche  Abfall-  und  die  Niederschlagwässer  werden  mi 
200,  250  und  300mm  lichter  Weite  abgeleitet;  auch  sind  all 
die  aufsteigenden  Canalgase  mittelst  doppelter  QeruchsverEchlt 
Thonrohrleitung  wird  einestheils  durch  die  Abfallrohre  der 
durch  die  Abfallrohre  aus  den  Dachrinnen  über  das  Dach  venti 

■Die  Abfallwäaaer  werden  vor  ihrer  Ableitung  in  den  v 
gartens  vorbeißiessenden  Bach  einer  Reinigung,  und  zwar  nach  dt 
Verfahren«  unterzogen. 

Die  zu  reinigende  Menge  der  Abfallwässer  ist  mit  20 
berechnet. 

Das  Canalwasser  wird  zuerst  in  ein  in  Cement  gemane 
Klärbecken  von  12  m^  Inhalt  geleitet  nnd  dort  durch  eine  en 
der   natürlichen  Sedimentation  ohne  Zusatz    irgend  welcher  Ch 

Der  Ueberlauf  aus  diesem  Absatzbecken  führt  in  die  Reinii 
hat  einen  Inhalt  von  43  wi^,  besitzt  ausgepflasterten  Boden  und 
vollständig  mit  Kokalüsche  (Im  hoch)  gefüllt. 

Ueber  die  Oberfläche  dieser  Reinigungsgnibe  werden  die 
Wässer  in  seichten  Holzrinnen  derart  vertheilt,  dass  dieselben 
Rinnen  nur  tropfenweise  auf  die  Kokslösche  hinunter  fliessen. 

An'  der  Oberfläche  der  KokslOschstückchen  rieselt  die 
Poren  vollatändig'auszufüllen  abwärts  und  erreicht  in  8 — 10  St 
Reinigungsbeckens,  wo  sie  durch  die  aus  losen  Ziegeln  gebi 
Ortsbach  abgeleitet  wird. 

Die  Reinigungsgrube  ist  derart  dimensionirt,  dass  auf  1 : 
äüssigkeit  pro  Tag  entfallt,  wobei  es  niemals  zur  volUtäni 
Poren  kommen  wird,  und  ein  reichlicher  Luftzutritt  in  dae 
sichert  ist. 

Während  des  Durchtrittes  der  Abwässer  durch  die  Filtei 
EinSuBS  des  in  den  Poren  derselben  reichlich  vorhandenen  Saue 
unter  Mitwirkung  der  sich  entwickelnden  nitrilicir enden  Bakte 
Canalwasaer  gelösten  und  ungelösten  hoch  zusammengesetzten 
düngen  bis  zu  dem  Endproducte  des  Ammoniaks  abgebaut,  i 
dem  Wege  der  weiteren  Oxydation  durch  Bildung  von  salpetrig 
in  einfache,  der  stinkenden  Fäulnis  nicht  mehr  unterliegende 
fahrt. 

Durch  die  lebhaften  biologischen  Vorgänge  im  Oxyd 
lediglich  der  Ausdruck  einer  sehr  lebhaften  Thätigkeit  von 
werden  die  in  dem  Canalwasser  vorhandenen  Krankheitskeil 
dasa  Bie  vollständig  zu  Grunde  gehen.  Es  geht  daher  im  ( 
Process  vor  sich,  den  man  in  der  Natur  bei  der  Selbstreinig 
des  WasHBts  beobachtet  und  als  Mineralisirnng  der  organischen 

Die  durch  diese  Reinigungsanlage  durchgeführten  Sohl 
fast  ganz  bakterienfrei  zum  Abflüsse,  werden  in  dem  Bache  a 
dünnt  und  können  keine  wie  immer  gearteten  Nachtheile  verurs 
aus  der  Absitzgrube  wird  mittelst  einer  pneumatischen  Pum] 
gehoben  und   zu  Oekonomiezwecken  (Compostirung)   verwendet, 
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der  Kokslösche  in  den  Reinigungsbecken  wird  nach  den  in  der  Wittkowitzer  Frobe- 
ftnlage  gemachten  Erfahrungen  in  einigen  Jahren  nothwendig  sein.  Während  der 
Auswechslang  derselben,  die  2 — 4  Stunden  dauert,  wird  der  Zufluss  der  Canal- 
ji^jauche  aus  dem  Klärbecken  abgesperrt.  Die  ausgehobene  Eokslösche  wird  durch 
Verbrennen  unschädlich  gemacht. 

Mit  dem  Tage  der  Eröffnung  des  gewerkschaftlichen  Krankenhauses  wurde 
i'  das  in  Orlau  bestehende  Central-Epidemiespital  aufgelassen,  und  das  Oeffentlichkeits* 
arecht  mit  dem  Erlasse  der  k.  k.  schlesischen  Landesregierung  vom  28.  Mai  1902, 
'Z.  11920  (siehe  unten)  an  die  Infectionsabtheilung  des  Werkspitales  übertragen. 

Den  ärztlichen  Dienst  im  Spitale  versieht  ein  ärztlicher  Leiter^  welchem  ein 
im  Spitale  wohnender  Hilfsarzt  zur  Seite  steht. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Kundmachung  des  k.  k.  Landespräsi- 
denten in  Schlesien  vom  28.  Mai  1902, 

Tu  U920, 


L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  25, 

b«tr«ireBtl  die  Uebertrai^anff  des  OeflTeiitlieli- 

keltareebten   Totn  Epidemie- BiTotlispliale   in 

Oriaa  anf  die  Infeetionsabtiieilaiiff  bei  dem 

vewerkacbafCiiche«!  Spitale  tu  Orlaa. 

Ich  finde  mit  ZastimmuDg  des  schlesischen 
Landesausacbnsses  die  Infectionsabtheilung  bei 
dem  gewerkschaftlichen  Spitale  in  Orlau, 
poUt.    Bezirk    Freistadt,     als    ein     allgemeines 


öffentlichefl  Epidemiespital  zn  erklären  und  die 
Verpflegstazen  desselben  mit  zwei  (2)  Kronen 
per  Kopf  und  Tag  festzusetzen,  unter  gleich- 
zeitiger  Ausserkraftsetzung  des  mit  der  hier- 
ämtlichen  Kundmachung  vom  4.  Juli  1900, 
Z.  12861  (schlcsischesG.u.V.Bl.  Nr.  26*)  aus- 
gesprochenen Oeffentlichkeitsrechtes  des  in  der 
Gemeinde  Orlau  bestehenden  Epidemie -Noth- 
spitales  vom  Zeitpunkte  der  Auflassung  des- 
selben d.  i.  vom  1.  April  1902. 

Dies  wird  hiemit  zur  allgemeinen  Kenntnis 
gebracht. 

♦)  S.  Jahrg.  1900  d.  Bl.,  S.  357. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Mähren.  In  der  am  26.  Juni  d.  J.  abgehaltenen  Sitzung  wurden  nachstehende  Gegen- 
Btfinde  verhandelt: 

1.  Qualification  der  Bewerber  um  eine  in  Mähren  frei  gewordene  k.  k.  0  b  e  r  b  e  z  i  r  k  s- 
arztesstelle.  (Referent:  k.  k.  Statthai tereirath  Dr.  Robert  Schoefl.) 

2.  Gutachten  über  die  angesuchte  Ausscheidung  von  Brandlin  aus  dem  S  a  n  i  t  ä  t  s- 
districte  Böhmisch-Rudoletz  des  Neustadtler  Bezirkes.  (Referent:  k.  k.  Statthiiltereiiath 
Dr.  Robert  Schoefl.) 

Schlesien.  In  der  am  12.  Juni  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegen- 
stSnde  zur  Berathung  und  Schlussfassung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  in  Angelegenheit  der  Regelung  des  Curwosens  in 
Em  sdorf . 

2.  GutSchtliche  Aeusserung  über  die  Pläne  für  den  Bau  zweier  neuer  Kranke  n- 
pa  'illons  der  schlesischen  Landes-Irrenanstalt  in  Troppau. 

In  der  am  3.  Juli  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende  Gegenstände  zur 
Bei  thung  und  Schlussfassung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung    über  die  Pläne  für    den  Schlachthausbau  in  Toschcn. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung,  betreffend  die  Errichtung  einer  Moorbade  anstalt  in 
En   dorf. 
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lening    über   die  QualiGcation  der  Bewerber  um  die  Apotheki 


igsgegenst&Dile  in  der  Sitzung  Km  3.  Juni  19ü3: 

1 1  i  p  e  n  d  i  u  m  B  aus  der  JubilSumsHtiftung  dea  Dr.  J«kob  BsppaporL 

)r.  OpolBki.} 

;elegenheit  der    ErrichtuDg  je  eioer  Eweit«D    öffentlichen  Ap 

I  und  ZolkiflW.  (Beferenl :  Regierung8»th  Dr.  0  p  o  1  b  k  i.)  ' 

mdidaten  für  die  Verleihung  der  Concession    fUr    die   neu«  ol 

itrieliskd    Nowe,    Betirk    BObrka.     (Referent:    Regierungsr^th    Dr. 

i-truDg    in  Betraft   der  AbSnderuDg    deB  Statutes  f^c   den  klim» 
Besirk  Neumarkt.  (Referent:  Sanitatsreferent  Dr.  Festenburg.) 

e  in  der  Sitsung  am  7.  Juni  1902: 

vorgelegten  PlGne  des  al)gem«nen  Krankenhanaea  in Prseiii75l. 

g  für  die  erledigte    Stelle   eines    Directors   des  allgemeinen 
mberg.  (Referent;  Hofrath  Prof.  Dr.  Kadji.) 

e  in  der  Sitcung  am  1.  Juli  1902. 

lerung  über  die  sanitären  Maaaanahmen  aus  Anläse  des  endemiscbea 

}  in  der  ötFentlichen  Irrenanstalt  zu  Eutparköw.    (Referent:   Hofralh 

Dr.  Merunowicü.) 
rerber    um    die  Verleihung    der  Concession    für    die   öffeutlicb« 

Bezirk  Zbaraj.    (Referent:  SaniCHtsrath  Dr.  Festenbnrg.) 
lerung,  betreffend  die  projectirte  Znukerfabrik  in  Biala,  BeüA 
tsratb  Dr.  Pestenburg.)  I 

eruDg  in  Betreff  des  Mi  n  eral  wasse  r e    „Obereelters".  (Referent; 

-yüski.) 

strefiend     die    Noth wendigkeit     der    Errichtung     einer    fiffentlichea 
uchungeanstal  C    in    Lemberg.      (Referent:    Sanit&tarath    Prot. 

rhöhung  der  Ver  p  f  legs  t  axe     im    allgemeinen  KrankenbaaA  an 
rath  Prof.  Dr.  Machek.) 


anitäre  VerhäUtnisse  und  Verfügungen  im  Auslände. 

Maaflenahmea   g«gen   dieselbe.  Griedttnland.     Für  Herkünfte  aus 
Quarantaine  in  Delos  angeordnet, 

ttsverorduung  vom  29.  August  I.  J.,  Nr.  20,  ist  der  Hafen  -taa 
verseucht  erklärt  worden.  Auf  Herküufte  aus  demselben  babeo 
rdnung  vom  23.  Februar  1902,  Nr.  5  (S.  176  d.  Bi.),    Auwendnog 


□fte  aus  Odessa  wurden  vom  3.  September  au  die  ärztliche  Visite  und 
Constantza  nieder  eingeführt  (vgl.  S.  418).  Der  Hafen  von  Mangaiia 

gesperrt. 

a  (S.  411)  sind  seit  24.  August  3  weitere  pest verdächtige  Kranke  io 
cht  worden,  darunter  ein  vom  österreicbiseben  Dampfer  „Contnia 
auageachiS'ler  Matrose.  Der  genannte  Dampfer  war  am  lö.  Aagiut 
nd   verliess   am    '2.   September   den    Hafen    mit   directer  Ladung  für 

31.  JnU 


■• 
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Türkei.  Der  Oberste  Sanitätsconseil  beschloss,  die  5t&gige  Qaarantaine  für  Provenienzen 
:.aa8  Odessa  auf  10  Tage  zu  erstrecken. 

[ 

1  Aegypien.  In  der  Woche  vom  28.  August  bis  3.  September   wurden  in  Alezandrien 

l7  Erkrankungen  und  3  Todesfälle  an  Pest  constatirt. 

Britiach-Indien.  (S.  418).  In  B  o  m  b  ay  sind  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  August  25  Erkran> 
;  kungen  und  21  Todes^lle,  in  C  a  1  c  u  1 1  a  in  der  Woche  vom  3.  bis  9.  August  15  und  in  R  u  r  a- 
ichee  in  der  Woche  vom  2.  bis  8.  August  4  Todesfälle  an  Pest  vorgekommen. 

Capcolonie.  In  Port  Elizabeth  (S.  403)  ist  auch  in  den  3  Wochen  vom  20.  Juli 
bis  9.  August  kein  neuer  Pestfall  vorgekommen.  Die  letzten  Pestfälle  hatten  sich  daselbst  in 
der  Woche  vom  6.  bis  12.  Juli  (S.  387)  ereignet.  Der  aus  der  Vorwoche  verbliebene  Kranke 
:kt  genesen.  Es  ist  demnach  die  ganze  Colonie  gegenwärtig  als  pestfrei  anzusehen.  Insgesammt 
find  seit  Ausbruch  der  Epidemie  (Februar  1901)  in  der  Colonie  907  Erkrankungen  (mit  438  Todes- 
fällen) beobachtet  worden  und  zwar  auf  derCaphalbinsel  745  (362),  inPortElizabeth 
135  (66)y  in  Mosselbaj  13  (4),  in  andereren  Orten  der  Colonie  14  (6). 

Australien.    In  Sydney  (S.  418)  ist  auch  in  den  2  Wochen  vom  13.  bis  26.  Juli  weder 
I  eine  Erkrankung  noch  ein  Todesfall  an  Pest  vorgekommen.  Der  letzte  Krankheitsfall  hatte  sich 
am  12.  Juni  erreignet  Am  Schlüsse  der  Woche  blieben  noch  10  Kranke  in  Behandlung. 

Cholera.  Bussland,  (S.  404)  Im  Kwantung-Gebiete  und  in  der  Mandschurei 
hat  die  Zahl  der  Choleraerkrankungen  in  der  Zeit  vom  1.  bis  10.  August  (a.  St.)  merklich  ab- 
genommen; in  Blagoweschtschenk  starben  vom  30.  Juli  bis  5.  August  nur  47;  gegen  80 
Personen  in  der  vorausgegangenen  Woche,  und  vom  6.  bis  10.  August  24,  gegen  34  Personen  in 
den  vorausgegangenen  fünf  Tagen,  in  Port  Arthur  vom  24.  bis  29.  Juli  41,  gegen  73  in 
den  vorausgegangenen  sechs  Tagen,  und  vom  30.  Juli  bis  3.  August  19,  gegen  35  in  den  vor- 
aosgegangenen  fünf  Tagen;  in  Mukden  allein  blieb  die  Zahl  der  täglichen  Erkrankungen  (un- 
l^ef&hr  50)  stationär.  Im  Amurgebiete  trat  die  Cholera  an  15  neuen  Punkten  auf.  In 
Wladiwostok  erkrankten  vom  27.  Juli  bis  zum  1.  August  12' Personen  an  Cholera;  in 
Chabarowsk  erlagen  vom  26.  Juli  bis  zu  1.  August  24,  gegen  8  in  der  Vorwoche  der 
Seuche;  am  4.  August  erkrankten  daselbst  15,  am  5.  August  6  Personen.  Diesseits  des 
Baikal- Sees  ist  die  Cholera  nur  in  vereinzelten  Fällen  vorgekommen;  am  10.  August  er- 
krankten auf  den  Baikal -Dampfern  4  Personen  an  Cholera.   Bei  Tscheljabinsk   starb  am 

10.  August  ein  verdächtiger  Kranker. 

Aegypien.  In  C  a  i  r  o  betrug  die  Zahl  der  in  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  6.  bis 

11.  September  (von  Mittag  bis  Mittag)  beobachteten  Erkrankungen  (Todesfälle):  13  (14),  17  (17), 
11  (13),  21  (22),  22  (16),    in    den  Vorstädten    35    (27),    42  (31),    73  (70),  42  (34),    34  (35). 

In  Alezandrien  nimmt  die  Choleraepidemie  stetig  zu ;  in  den  aufeinanderfolgenden 
Tagen  vom  28.  August  bis  3.  September  wurden  verzeichnet  3  (2),  3  (2),  4  (3),  6  (5),  4  (2), 
8  (9),  9  (5),    zusammen  37  Erkrankungen  (28  Todesfälle). 

In  Port  Said  (S.  418)]  sind  laut  Mittheilung  vom  11.  September  2  weitere  Cholera- 
flUe  mit  lethalem  Verlaufe  vorgekommen. 

In  der  Woche  vom  26.  August  bis  1.  September  wurden  in  ganz  Aegypten  2295  neue 
Erkrankungen  und  2890  Todesfälle  an  Cholera  ausgewiesen.  Die  Gesammtzahl  der  verzeichneten 
Cholerafälle  (einschliesslich  der  aufgefundenen  Leichen)  betrug  3875.  Es  wurden  gemeldet 
neue  Erkrankangen  (TodesfÄlle)  in  Cairo  36  (144),  Alezandrien  13  (15),  Damiette  3  (3), 
Ismailia  0  (1,  betreffend  eine  aufgefundene  Leiche),  ferner  in  den  Provenienzen:  Gharbieh  475 
(546),  Behera  66  (90),  Charkieh  247  (235),  Dakahlieh  145  (137),  Galiubieh  180  (217), 
Mennfieh  153  (274),  Guizeh  228  (278),  Beni-Suef  33  (39),  Fayum  30  (31),  Minieh  208  (255), 
Asaiut  355  (424),  Guirgueh  122  (201),  Keneh  1  (0). 

Brüisch'Indien.  In  Bombay  ist  in  der  Woche  vom  30.  Juli  bis  5.  August  1  Er 
krankung  und  kein  Todesfall,  in  der  folgenden  am  12.  August  abgelaufenen  Woche  weder  eine 
Erkrankung  noch  ein  Todesfall  an  Cholera  verzeichnet  worden.  In  Calcutta  starben  in  den 
lufeinanderfolgenden  zwei  Wochen  vom  27.  Juli  bis  9.  August  11,  18,  in  Kur  ach  ee  in  den 
zwei  Wochen  vom  26.  Juli  bis  8.  August  28,  8,  in  der  Präsidentschaft  Madras  vom  16.  Juli 
bia  15.  August  1463  und  in  Tuticorin  in  der  Zeit  vom  27.  Juli  bis  9.  August  27  Personen 
an  Cholera. 
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XZV.  Jahrgang.  Wlan,  M.  September  1902.  Hr.  39. 


Inhalt.  Zar  Frage  der  Phoiphorvergiftungen  in  sanititspolizeilicher  Beziehung.  —  Sanitäts* 
fwetse  und  Verordnungen:  Erlass  der  n.  5.  Statthalterei,  betreffend  die  sanitfttegemäBse  Unterbringung 
ngewanderter  Feldarbeiter.  —  Bütheilungen  fiber  sanitäre  VerhältniMe  und  Verfügungen  im  Aub- 
lande.  —  Vermiachte  Nachrichten. 


Zur  Frage  der  Phosphorvergiftuiigeii  in  sanitätspolizeilicher 

Beziehnng. 


PhosphorvergiftuDgen,  seien  es  nun  gewerbliche,  zu&llige  oder  absichtliche,  sind 
b  Oesterreich  fast  ausnahmslos  auf  die  Herstellung,  beziehungweise  Verwendung  von 
Phosphorzündhölzchen  zurückzuführen. 

Der  Erzeugung  derselben  wurde  daher  in  sanitätspolizeilicher  Beziehung  schon 
seit  langer  Zeit  entsprechende  Beachtung  gewidmet. 

Aach  der  Oberste  Sanitätsrath  hat  sich  mit  dieser  Angelegenheit  innerhalb  der 
letzten  sechs  Jahre  zweimal  befasst  ^)  und  sowohl  auf  die  zunehmende  Häufigkeit 
von  Phosphorvergiftnngen  überhaupt,  wie  auch  auf  die  Verwendung  von  Phosphorzünd 
hölzchen  als  Frachtabtreibungsmittel  hingewiesen  und  erklärt,  dass  jede  Maassregel 
lebhaft  zu  begrüssen  sei,  welche  —  ohne  sonstige  berechtigte  Interesse  zu  schädigen 
—  die  allgemeine  Verbreitung  des  weissen  Phosphors,  speciell  der  Phosphorzünd- 
hölzchen einzuschränken  vermöchte. 

Bei  dem  Widerstreite  der  Anschauungen  über  die  Abwehr  der  vermeidbaren 
Phosphorvergiftnngen  erscheint  es  angezeigt,  auf  Grund  der  zur  Verfügung  stehenden 
Daten  diese  Frage  zu  erörtern.  Hiebei  durfte  die  historische  Entwickelung  der 
betreffenden  sanitätspolizeilichen  Maassnahmen  nicht  ausser  Acht  gelassen  werden. 

Die  erste  Vorschrift,  betreffend  den  Schutz  der  bei  der  Erzeugung  der  Pbos- 
pb  'Zündhölzchen  beschäftigten  Arbeitspersonen  erging  aus  Anlass  specieller  Anfragen 
m;  dem  Decrete  der  bestandenen  Vereinigten  Hofkanzlei  vom  19.  Juni  1843, 
Z.  18096,  an  die  Statthaltereien  in  Wien  und  Prag.  Damals  wurde  vom  Unter- 
nc  imer  eines  solchen  Betriebes  die  Nach  Weisung  eines  in  polizeilicher  Beziehung 
ai  itandslos  befundenen  Erzeugungsiocales  verlangt  und  bestimmt,  dass  nach  der 
B  schaffenheit  der  Umstände  von  Fall  zu  Fall  die  nöthigen  Vorsichtsmaassregeln 
VI  zuschreiben  sind. 


0  Siebe  Jahrgang  1896,  S.  107,  d.  B].  und  1902  S.  73. 
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VoD  besonderer  Tragweite  war  die  im  Jahre  184Ö  eracbienene  I 
^Ijorinaer')  Über  neun  Fälle  von  Kieferknochen nekrose,  welche  bei 
_4«r  in  Wien  seit  1834  betriebenen  ZündhBlzchenfabriken  in  den  Ja 
1844  beobachtet  wurden,  and  von  denen  fünf  lethal  verliefen.  Da  I 
<tFnaohe  dieser  neuen  Formen  einer  nekrotiechen  Zerstfining  der  Kiel 
die  Einwirkung  des  Phosphors  zurückführte  und  in  Bezug  auf  d 
.der  Zündhölzchen  sanitär  ungünstige  VerhältniBse  wahrnahm,  trat  d« 
^larirung  der  Trockenräume  von  den  übrigen  Ärbeitelocalitäten  in 
h^Sefarieben  ein. 

Mit  Rücksicht  hierauf  ordnete  die  niederöaterreichiscbe  Statthaltei 
i^l846  speeielle  Erhebungen  im  Gegenstände  durch  eine  Commission  an 
>v{^6itung  des  niederöBterreicbiechen  Landesprotomedicus  Dr,  K  n  o  1  z  t 
[.'itar  betreffenden  Polizeiärzte  in  den  sieben  damals  in  Wien  bestand« 
sfieibbölzchenfabriken  Nachschau  hielt. 

Die  von  dieser  Commission  beantragten  Einriohtangen  und  Uas 
iift  dem  niederOsterreichischen  Regierungfldecrete  Tom  7.  October  18' 
^^■^edergegeben  und  in  dem  Erlaase  der  niederOsterreichischen  Statthaltei 
,'oemher  1852,  Z.  43420,  erweitert  worden. 

'  itfit  Rücksicht    auf   die  grundlegende  Bedeutung    dieser  Verfflgui 

'iltoh  empfehlen,  dieselben  mit  ihrem  vollen  Wortlaute  anzuführen. 

^>  .,       Hit  dem  Regierungsdecrete  vom  7.  October  1846  wurde  folgendes 

F>' ■         1.  Das  Trockiten  der  PhoaphorEÜDdhülzcben  bei  einem  Wärmegrad  fiber 
:v^lda  In  wohl  ein  gerichteten  Trocken  küiteo   mit  Beobachtang  der  gehörigen  Vor 

3.  Diese  TroRkenkästen  masBen  abseits  und  iiolirl,  d.  i.  in  solchen  Locali 
^.ilaia,  welche  weder  mit  den  übrigen  Arbeitsorten  der  Fabrik,  uoch  mit  bewohn 
'   aommanicireD ;  dieae  Kästen   müssen  vSlIig  luftdicht  fichlieseeo,  sollen   von  unten 

nitteUt  erwärmter  Luft  lu  heiien  und  mit  wirksamen  Luftzügen  oder  Ventil 
«ein,  welche  zwar  während  des  Trocken geschäftes  ganz  oder  zum  Theil  gescl 
^'  .  werden  können,  aber  nach  vollendeter  Austroekniiug  der  Zündbüliehen  so  lan 
i^j.  >  in  Thätigkeit  gesetzt  bleiben  müssen,  bis  alle  PhorphordSrnpfe  ans  den  Trocki 
pT:  entfernt  worden  sind,  worauf  es  erst  erlaubt  sein  soll,  die  Trockenkästen  selbl 
^      die  fertigen  Ziindhölzchen  heranszunehmeD. 

i;-,  3.   Ist  das  Trocknen    der  Züadhölschen    in    der  Art    zu  reguliren,    dass  i 

'f  mSglich  zar  bestimmten  Stunde  die  in  Phosphormuse  gelancfaten  ZündhCltchen 
K-.  kästen  eingesetzt  werden,  dass  hierauf  erst  nach  geschloBsenem  Kasten  die  erw: 
''  gelassen  werden  solle,  und  dass  die  etwa  schon  getrocknsten  Bütcchen  nieb 
t,-'  heraaegenommen  werden,  bis  das  Znströnien  der  erwärmten  Luft  durch  Abepermi 
■;  canftle  unterbrochen,  die  im  Kasten  angesammelten  Pbosphordämpfe  aber  mit  Hilf 
'•' .      nach  Aussen  gänzlich   entfernt  worden  sind. 

4.  Ist  durchaus  nicht  lu  gestatten,  dass  der  Trockenkasten  in  jeder  beli 
geöffnet,  bald  wieder  geschlossen  werde,  um  bald  eine  Partie  Zündhölzchen  1 
bald  eine  andere  herauszunehmen,  •  ohne  früher  die  Heizung  abgesperrt,  die  eii 
phordSmpfe  aber  wieder  entfernt  so  haben. 

-.'^  5.  Wo  zum  Trocknen    der  Zündhölichen    statt    der  Trocknungsk ästen   T 

i.,..  verwendet  werden,  mQssen  letztere  Ton  den  Arbeits localitäten  abgesehloseen  nn< 
werden,  dass,  wahrend  grössere  Partien  ZUndhölcchen  eingelegt  werden,  die 
Pbosphordämpfe  in  der  Trockenatube  in  die  freie  Luft  mittelst  gut  angebracht 
entweichen. 

<)  F.  W.  Lorinser:  Nekrose  der  Kieferknochen  in  Folge  der  EJDvrlrknng  von  ! 
Hadidnische  Jahrbfleber  dee  k.  k.  Qsterreicbischen  Staates.  1845.  LI.  Bd  ,  S.  267. 
thailimf  Lorinsera  an  Hirt  sind  in  den  Jahren  1866  bis  1875  in  den  drei  grossen 
[r  rnans  126  fUle  von  KieferknochenDekiose  beobachtet  worden.  Siehe  Hirt:  Die 
F.    ArbailOT.   1878.  ni.  Bd.,  S,  121. 

'')  Hämmerte,   Handbach    über   die  Polizei- Gesetze    und  -Verordnangen.  W 
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6.  Zar  Arbeit  in.  den  TroGknnngalocalitäten,  mögen  es  Trocknungskästen  oder  Trocknung»- 
Iftaben  sein,  sowie  zur  Bereitung  der  Zündmasse  sollen  nur  kräftige  M&nner  verwendet  werden, 
Irelche  Überdies  noch  öfter  des  Tages  im  Dienste  abwechseln  können. 

I  7.  Die  Bereitung  der  Phosphorzündmasse,  sowie  jene  der  Chlorzttndmasse,    soll  in  einem 

eeonderten  Locale  vorgenommen  werden,  und  zwar  am  besten  in  derselben  Küche,  in  welcher 
der  znm  ersten  Eintauchen  der  Zündhölzchen  erforderliche  Schwefel  geschmolzen  wird. 

8.  Aach  das  Eintauchen  der  bereits  geschwefelten  Hölzchen  in  die  Zündmasse  hat  in 
lÜeser  Ktkcbe  zu  geschehen. 

9.  Oiese  Küche  muss  mit  einem  gut  ziehenden  und  beständig  offen  zu  haltenden  Schlot, 
[dzgegen  alle  Ein-  und  Ausgänge  mit  gut  schliessenden  und  beständig  geschlossen  (wenn  auch 
jdcht  gesperrt)  zu  haltenden  Thüren  versehen  sein,  damit,  wenn  etwa  einmal  der  Schwefel  oder 
'die  Phosphormasse  sich  entzünden,  oder  etwa  die  Chlormasse  detoniren  sollte,  die  übrigen 
■Arbeitsloeali täten  von  den  dabei  sich  in  grosser  Masse  entwickelnden,  höchst  gefährlichen 
Dämpfen  frei  gehalten  werden. 

10.  Zu  Arbeitsräumen  sollen  keine  Localitäten  verwendet  werden,  welche  nicht  wenigstens 
■If  Schah  hoch  und  mit  einem  wohl  construirten  Luftwechsel  versehen  sind,    so  zwar,  dass  die 

j  Bmströmangsöffnungen  in  einer  passenden  Ecke  unten  im  Boden,  die  Ausströmungsöffnungen 
aber  an  der  entgegengesetzten  Wand  und  Winkel,  und  zwar  an  der  Decke  oder  doch  wenigstens 
am  obersten  Theile  des  Fensters  so  angebracht  seien,  dass  der  entstehende  Luftzug  über  die 
Arbeiter  hinweggeleitet  werde. 

11.  Für  jeden  Arbeiter  soll  ein  Flächenraum  von  4  .Quadratfuss  vorhanden  sein,  damit 
derselbe  wenigstens  abwechselnd  sitzend  zu  arbeiten  in  der  Lage  sei. 

12.  Bezüglich  der  nöthigen  Reinlichkeit  soll  der  Fabriksunternehmer  gehalten  werden, 
nur  Aufbewahrung  der  Ueberkleider  der  Arbeiter  und  Arbeiterinnen,  sowie  zum  Umkleiden 
derselben  ein  eigenes,  im  Winter  heizbares  Zimmer  zu  widmen,  in  welchem  nicht  gearbeitet 
werden  darf;  hier  sollen  die  Arbeiter  ihre  mitgebrachten  Ueberkleider,  welche  oft  vom  Regen 
oder  Schnee  durchnässt  sind,  ablegen  können,  damit  sie  von  den  schädlichen  Ausdünstungen  in 
der  Fabrik  nicht  so  ganz  und  gar  imprägnirt  und  die  gesundheitsschädlichen  Einflüsse  der 
Phosphordämpfe  auf  die  Arbeiter  nicht  auch  noch  ausser  der  Fabrik  fortgepflanzt  werden. 

13.  In  diesem  Umkleidzimmer  soll  für  jeden  Arbeiter  oder  Arbeiterin  für  die  Dauer  der 
Arbeit  ein  eigenes  Arbeitskleid  (Blouse)  von  dem  Fabriksherrn  bestimmt  werden. 

14.  Soll  der  Fabriksherr  darauf  sehen,  dass  sich  die  Arbeiter,  bevor  sie  die  Fabrik  ver- 
fassen,  und  zwar  sowohl  Mittags  als  Abends,  die  Hände  und  das  Gesicht  sorgfältig  waschen 
Und  reinigen  können. 

15.  In  der  Fabrik  sollen  die  Fenster  in  den  arbeitsfreien  Stunden,  sowie  an  Sonn-  und 
Feiertagen  geöffnet,  die  Arbeitstische,  sowie  der  Fussboden  wöchentlich  wenigstens  einmal  ge- 
•eheuert  und  die  Wände  jährlich  wenigstens  zweimal  getüncht  werden. 

16.  Damit  die  Eisswaren,  welche  die  Arbeitenden  mitbringen,  nicht  mit  Phosphordämpfen 
und  selbst  mit  getrockneter  Phosphorzündmasse,  womit  sich  die  Arbeiter  so  leicht  die  Hände 
besehmutzen,  verunreinigt  werden,  muss  es  untersagt  werden,  während  der  Arbeit  zu  essen, 
^^^g^en  muss  sowohl  Vormittag  als  Nachmittag  zu  einer  schicklichen,  aber  im  Voraus  zu  be- 
stimmenden Zeit  eine  halbe  Stunde  frei  gegeben  werden,  damit  die  Arbeitenden  ihr  Brot,  oder 
was  sie  sonst  zu  diesem  Zwecke  mitgebracht  haben,  im  Aokleidezimmer  oder  im  Freien  ge- 
oiessen  können,  ohne  eine  Phosphorvergiftung  besorgen  zu  müssen. 

Kur  unter  der  genauesten  Handhabung  dieser  Vorsichtsmaassregeln  wird  es  möglich  sein, 
die  Eingangs  erwähnten,  bei  der  Erzeugung  der  Reib-  oder  Frictions-Zündhölzchen  vorfallenden, 
die  menschliche  Gesundheit  auf  eine  so  entsetzliche  Art  bedrohenden  Uebelstände  möglichst  zu 
beseitigen  oder  wenigstens  unschädlicher  zu  machen. 

Die  Unterbehörden  werden  demnach  hiemit  beauftragt,  unverzüglich  das  Erforder- 
liche zu  veranlassen,  damit  bei  den  bereits  bestehenden  derlei  Unternehmungen  die  Arbeits-  und 
Tro<  knungslocalitäten  nach  den  vorgezeichneten  Vorschriften  binnen  drei  Monaten  gegen  Ver- 
meiii  jiig  der  vorschriftsmässigen  Zwangsmaassregeln  eingerichtet  werden,  bei  künftig  zu  errichten- 
den aber  die  grösstmöglichste  Sorge  zu  tragen,  dass  solche  Fabriksunternehmer  ihre  hiezu  ge- 
wählten Localitäten  auf  die  oben  in  den  ersten  zehn  Punkten  bemerkte  Art  eingerichtet  haben, 
und  dass  sie  früher  nicht  zum  Betriebe  schreiten,  als  sich  nicht  bei  einem  Local-Augenschein 
TOD  der  dazu  berufenen  Commission  von  der  geschehenen  vorschriftsmässigen  Einrichtung  die 
Üeb  rzeugung  verschafft  und  alles  Uebrige  in  Ordnung  gebracht  ist,  sowie  auch  auf  die  Be- 
folgt  g  der  bei  der  Manipulation  vorgezeichneten  Vorschriftsmaassregeln  fortan  die  grösste  Auf- 
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lasse  der  n.  9.  Stattbalterei  vom  16.  December 
ge  seh  rieben : 

Seite  der  berufenen  Ortebehürden  keinem  ErEenger  von  F 
cbweisuug  eines  in  polizeilicber  Hinsicht,  somit  aach  i 
iDen  ErseuguDgalocaleB  gestattet  werde,  und  ibm  auch 
n  vorgescbrieben  werden,  welche  nach  Beschafienbeit  de 
>tbwendig  herauaatellen. 

iiiehungen  ist  das  nach  der  Natur  der  Sacbe  im  commi 
bverständigen  und  der  betrofienen  SanilSts-IndividuBn  s 
lem  Behafe  die  Ortabebörden  die  SanilHts-Individuen  nu 
ing  die  Kl  krankung  der  Arbeiter  veranlassende  Ursai:he 
igkeit,  die  Räume  und  LocalitXten,  in  welchen  die  Arbi 
a  Oämpfen  d(r  Zündmasee  fern  zu  erhalten,    anfmerksa 

Jnternehmer  der  bereits  bestehenden  Züadhöltcben-Fab 
itfitswidrigen  Gebrecbeo  nöthigenfalla  zwaogswelsB  verb 
t  der  Umstände  von  Fall  eu  Fall  noibwendig  befund 
[eoHU  vorgeschrieben  werden;  endlich 
tadten  die  Polizei-  and  Stadtärele,  »uf  dem  Lande  abei 
kalocalitäten  in  Absiebt  saf  den  Geauadheitsiuetand  d 
öfters  untersuchen  und  die  allenfalls  wahrgenommen 
iden  Behörden  lur  Abhilfe  anzeigen,  wozu  diese  ohnehii 
nachtheiligen  Einfluae  auf  die  Gesundheit  der  dabei  vei 
erpflichtet  sind. 

tn  oben  mitgetheilten  Regierungsdecrete  verfügten 
,cb  die  Wiener  medicinische  Facultät  einverstan 
Igen  Abänderungen  über  Weisung  der  Vereinigt* 
46,  Z.  27978,  =)  auch  in  Böhmen  Anwendung. 
le,  für  alle  Länder  giltige  Normen  zur  Regelung 
edachten  Fabrikation  fehlten  jedoch  bis  zum  Ja! 
beordnung  vom  20.  December  1859  nahm  blos  dii 
lagen  zur  Erzeugung  von  ZUndwaren  der  g 
dürfen,  welche  erst  auf  G-rund  eines  besonderen  V 
;en  kann. 

ebmungen,  welche  in  den  verschiedenen  Verwalti 
Verbältnisse  der  ZUndhölzchenerzeugung  gemacht  <n 
;ige.  So  verzeichnete  im  Jahre  1876  der  Bezirksi 
.nlässlich  seiner  Schilderung  der  traurigen  sanitäre 
nindustrie    im    mittleren  Lechthale    in    Tirol    bei    ( 

bewirkte,  eilf  Fälle  von  Piiosphornekrose,  zumei 
denen  vier  der  Krankheit  erlegen  sind.  Beinahe 
^hthale  waren  in  primitiven  Hütten  untergebrach 
1er  im  Alter  von  sieben  bis  zehn  Jahren  gegen 
■erwendet. 

Jahre  gaben  mehrere  (sechs)  Kieferknochenerk 
meinen  Krankenhauae  aus  Lustenau  und  Schärdin, 
ikommen  waren,  dem  oberösterreichiscben  Landes-S 
t  dieser  Frage  zu  befassen  und  specielle  Anträge 
isplior Vergiftungen  zu  erstatten. 
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Mit  Bücksicht  auf  diese  Vor&Ue  beantragte  der  Oberste  Sanitätsrath  in  der 
Sitzung  vom  10.  Februar  1877,  dass  zum  Schutze  der  bei  Erzeugung  von  Phosphor- 
zündwaren beschäftigten  Personen  eine  für  alle  im  Reichsrathe  vertretenen  König- 
reiche und  Länder  giltige  Verordnung  erlassen  werde  und  legte  die  in  sanitärer  Be- 
ziehung in  Betracht  kommenden  Anforderungen  nieder,  welche  sich  mit  jenen  aus 
dem  Jahre  1846  vollkommen  decken. 

Acht  Jahre  später  fanden  diese  Bestimmungen  in  der  Ministerialverordnung 
vom  17.  Jänner  1885,  R.  G.  Bl.  Nr.  8,  Aufnahme,  nachdem  im  Jahre  1880  in  allen 
Lfändern  gegenständliche  Erhebungen  stattgefunden  hatten,  deren  Ergebnis  sich 
iolgendermaassen  gestaltete: 

In  Niederösterreich  ereigneten  sich  in  sechs  Fabriksbetrieben  mit 
zusammen  560  Ärbeitspersonen  (213  männlichen  und  347  weiblichen)  nur  ganz  verein- 
zelte Fälle  von  Phosphornekrose.  In  fünf  oberösterreichischen  Betrieben  mit 
circa  160  Arbeitern  wurden  seit  der  obenerwähnten  Berichterstattung  in  den  folgenden 
Jahren  1876  bis  1880  derlei  Fälle  nicht  constatirt.  Ueber  die  Nekroseftlle  in 
Salzburg,  wo  zwei  Fabriken  mit  circa  20  Arbeitern  seit  30  Jahren  bestanden, 
gaben  die  Aufzeichnungen  des  St.  Johannes-Spitales  Auskunft.  Es  wurden  daselbst 
in  den  Jahren  1870  bis  1875  insgesammt  neun  Erkrankungen  an  Phosphornekrose, 
davon  aber  nur  sechs  aus  den  Landesfabriken  kommende  Fälle  behandelt,  wogegen  in  den 
folgenden  fünf  Jahren  eine  solche  Krankheitsform  in  der  Spitalspflege  nicht  mehr 
vorkam.  Unter  den  fünf  Fabriken  Steiermarks  mit  400  Arbeitern  verzeichneten 
drei  Unternehmungen  im  Laufe  von  mehreren  Jahren  ganz  vereinzelte  Erkrankungs- 
fälle. Ferner  sollen  in  Birkfeld  und  Krottendorf  (politischer  Bezirk  Weiz)  Klein- 
gewerbe bestanden  haben,  in  denen  auch  Kinder  unter  zehn  Jahren  Verwendung 
fanden.  Desgleichen  wurden  in  der  einzigen  Zündholzfabrik  Kärntens  mit 
22  Arbeitern  sechs  Kinder  —  wenn  auch  nur  zum  Einlegen  der  Hölzer  —  beschäftigt. 
Gewerbliche  Phosphorvergiftungen  kamen  daselbst  nicht  zur  behördlichen  Kenntnis. 
In  der  Laibacher  Fabrik  mit  60  bis  80  Arbeitern  ereignete  sich  binnen  14  Jahren 
nur  ein  Fall  von  Phosphornekrose  bei  einem  Tunker.  Im  Küstenlande  gestanden 
zur  Zeit  der  Erhebung  zwei  Fabriken,  unter  deren  Arbeiterschaft  (circa  200  an  der 
Zahl)  im  Laufe  von  mehreren  Jahren  zwei  Fälle  von  Kieferknochennekrose  (ein  Fall 
tödtlich)  bekannt  wurden.  Sieht  man  von  den  vorher  erwähnten  Phosphorerkrankungen 
in  den  primitiven  Hütten  des  politischen  Bezirkes  Reutte  ab,  eo  ereigneten  sich  in 
zwölf  anderen,  zumeist  kleinen  Betrieben  in  Tirol  im  Verlaufe  von  einigen  Jahren 
drei  Fälle  von  Phosphorvergiftungen,  während  diese  Krankheitsform  in  zwei  kleinen 
Fabriken  in  Vorarlberg  unbekannt  blieb.  Von  den  37  Betrieben  in  Böhmen 
waren  6  grosse  mit  je  100  bis  500  Arbeitern,  20  mittlere^  und  kleine.  In  sieben 
Qe Werbeunternehmungen  wurden  laut  ämtlicher  Verzeichnisse  innerhalb  mehrerer 
Jahre  ganz  vereinzelte  (ein  bis  zwei)  Phosphornekrosen  beobachtet,  ferner  in  drei 
grossen  Fabriken  in  Schüttenhofen  in  der  Zeit  vom  1872  bis  1878  zehn  Fälle,  davon 
fünf  tödtlich.  Aus  zwölf  mährischen  Fabriken  mit  beinahe  500  Arbeitern,  ferner 
aus  zwei  schlesischen  Betrieben  mit  zusammen  60  beschäftigten  Personen  wurden 
innerhalb  eines  Zeitraumes  von  sechs  bis  acht  Jahren  16,  beziehungsweise  drei  Ne- 
irosefklle  gemeldet.  Von  den  Behörden  G-aliziens,  wo  im  Jahre  1880  in  19  Unter- 
lehmungen  944  Personen,  darunter  632  Kinder  arbeiteten,  wurden  nur  drei  Fälle 
^on  Phosphornekrose  ermittelt,  welche  sich  innerhalb  zehn  Jahre  in  zwei  Fabriken 
Tcigneten.  In  der  Bukowina  ist  eine  solche  Erkrankung  aus  der  einzigen  Fabrik 
n  Radautz  zur  behördlichen  Kenntnis  nicht  gekommen.  In  Dalmatien  bestand 
m  Jahre  1880  keine  Zündhölzchenfabrik. 

Darnach  scheinen  die  perniciösen  Formen  der  in  der  Regel  besonders  schmerz- 
laft  verlaufenden  Kieferknochen erkrankun gen  seltener  geworden  zu  sein,  als  zur 
^eit  der  Entwicklung  der  Zündhölzchenindustrie. 
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Die  gedacliten  Erhebungen  ergaben  noch,  dass  nur  in  wenij 
auch  da  nicht  im  bedentendeo  MoasBe,  rother  Phosphor  zur  Hersi 
hoitszdndhOlzchen  verwendet  wurde;  anderstheita  aber,  dass  bei 
Verarbeitung  des  weissen  Phosphors  viele  Fabriksbesitzer  schon 
der  obligatorischen  Maassnahmen  selbst  auf  Einhaltung  zweckdienli 
Rücksicht  geDommen  hatten.  In  einem  Betriebe  wurde  z.  B.  übe: 
Unternehmers  die  Vorsicht  beobachtet,  dass  keine  Ärbeitsperso 
14  Tagen  nach  einer  Zahnextraction  die  Arbeitsräume  betreti 
der  Schädlichkeit  des  weissen  Phosphors  hatte  auch  unter  der  bei 
Schaft  vielfach  Boden  gewonnen.  Manche  kleineren  Betriebe,  wii 
Lechthale  in  Tirol,  stellten  die  Arbeit  ein,  weil  die  Bevölkerung,  i 
Erfahrungen  abgeschreckt,  zur  Aufnahme  der  Arbeit  in  den  so  g 
nicht  zu  gewinnen  war. 

Die  bezogene  Mi nisterial Verordnung  vom  17.  Jänner  1885  b 
Beziehung  die  Handhabe,  die  gewerblichen  Phosphor  Vergiftung 
sowie  die  Erzeugung  von  ZUndwaren  in  der  Hausindustri 
ge Werbebetriebe,  wo  die  Gtesundheitsgefahren  erfahrungsgemllss 
darstellen,  vielfach  zu  verhindern.  Dieser  Kategorie  vc 
nehmnngen  hat  überdies  die  Minis terial  Verordnung  vom  3.  Jt 
Nr.  111,  zum  Theile  den  Boden  entzogen,  indem  die  Verwendun 
Kali  bei  Herstellung  von  Reibzündhölzchen  mit  weissem  Phospbo 
Betriebsunteruehmungen  bewilligt  werden  durfte,  welche  die  Erz 
Zündhölzchen  fabriksmässig  betrieben.  Reibhölzeben,  deren  Zünde 
gesetzt  ist,  bilden  aber  die  marktgttnstigste  Ware. 

Analoge  Vorschriften  wie  in  Oesterreich,  stehen  hiusichtlic 
von  Zllndhötzchen  mit  weissem  Phosphor  —  insoferne  eine  solch« 
auch  in  anderen  Staaten  ^)  in  Creltang,  unter  denen  die  behördli 
in  Ungarn,^)  im  Deutschen  Reiche*)  und  speciell  die  in  neue 
Vorschriften  in  G-roesbri tannien'^)  in  sanitärer  Beziehang    h 

Alle  diese  Anordnungen  gehen  von  dem  Grundsätze  auf 
welchen  die  verechiedenen  gesundheitsgefkhrlichen  Arbeiten  vor 
von  anderen  ungefährdeten  Arbeits-  und  Geschäftsräumen  zu  trei 

Diese  Sonderung  bezieht  sich  in  Oesterreich  auf  die  Arl 
Zubereitung  der  Phosphormasse,  für  das  Tunken  und  für  das  Tr 
im  Deutschen  Reiche,  in  Gross britaanien,  Schweden  und  in  Ung 
auch  für  das  Abfüllen  der  Hölzer,  beziehungsweise  für  ihre  ers 
besonderer  Raum  vorhanden  sein. 

Nach  Kocher")  haben  sich  in  der  Schweiz  die  meisten  F: 
erkrankuQgen    unter    t^en  FilUerinnen  ereignet.    Hiebei    kommt  et 

')  Die  T«rwendtint  von  OitorkiU  war  in  OeatarreLch  in  der  Zeit  vom  18£ 
■ichtsn  d«r  Feuer^dhTlicbkait  Qberhkupt  verboten. 

"')  Schweden:  vom  IH.  Februar  1870  (Wortlaut  cilirt  in  den  »Studien  lu 
moDopolai    von  S  c  li  u  1  e  r  im   Archiv  für  aoriale  Geeatxgebung  and    Statigtit,    1 

Belgien:  vom  2J.  März  IBM.  Verüffenllicliuugeit  des  liaiseilichea  Ge 
XIV.  Jalirgarg,  S,  4'J8. 

')  Vom  27.  Mfira  1898.  Magyarotoiagi  Rendeleteli  T4ra,  1898.  I.  Bd.,  S. 

')  Vom  1!.  Juli  1884,  nauerlicii  unverScdert  kandeemacht  am  8.  Juli  11 
VeififfentlichungeD  den  kaiserlichen  OeaundbeitB^Amtea,  189it.  XVU.  Jahrgang,  I 

')  Vom  20.  April  1900,  Verütfentlichungen  des  kaiserlichen  Oeaundbeiuan 
e«ng,  S.  1169. 

°)  Prof.  Dr.  Kocher,  Zur  Kenntnis  der  Pbaapliornekroae.  Bericht  erst 
achweiserischen  Industrie-  und  La ndwirlhacbaftede parte menis,  Biel  1893. 


-:ijt^^ 


—     435     —  :;"') 


tSÄ 


fMnestheils  die  Arbeiter  in  intensive  Bertthrung  mit  Phosphor  gelangen,  ^)  andersüi« 
Üass  durch   Hantirung   und   Reibung  der  Hölzchen   Phosphordämpfe   sich   entwic^ 
jlbrigens  tritt  auch  die  persönliche  Disposition  insoferne  in  den  ^Vordergrund,  als 
px  dieser    physisch   nicht    anstrengenden   Beschäftigung    in    der  Regel   schwäch 
Arbeiterinnen  melden. 

^         In  Bezug  auf  die  Beschaffenheit  der  Arbeitsräume,  welche  laut  der  in  Oeste 
ipeltenden  Bestimmungen  angemessen  gross,   hoch    und   mit    wirksamen  Ventilatio 
^nrichtungen    versehen    sein    sollen,    fordert    die   Vorschrift    im    Deutschen  Reic 
liass  die  Räume,  in  denen  das  Zubereiten  der  Zündmasse,  das  Betunken  der  R5(s^| 
idas  Abfüllen  derselben  und  ihre  erste  Verpackung  vorgenommen  werden,  mindesteiur. 
5in  hoch    sein   müssen,  ferner    dass  die  Abfüllräume  so  zu  bemessen  sind,  dass  ftü^; 
)eden  darin  beschäftigten  Arbeiter  ein  Luftraum  von  mindestens  10  m^  ent&Ut. 

In  Schweden  sollen  die  Arbeitsräume  wenigstens  10  Fuss  (=  3*1 6  m)  hoch  seÜI'i 
;mid  fiör  jeden  Arbeiter  eine  Bodenfläche  von  mindestens  30  Quadratfuss  (=3*»;^; 
4ÜS0  mindestens  9'bm^  Luftraum)  enthalten,  ferner  sollen  die  Wände  mit  Oelfarot^ 
gestrichen,  und  der  Boden  undurchlässig  hergestellt  sein.  In  Grossbritannien  wür^ 
besuglich  der  Arbeitsräume  eine  Höhe  von  14  Fuss  (=  4'42  m)  und  ein  Luftraom 
von  400  Cubikfuss  (=  12'ö3m^)  verlangt.  Am  weitesten  gingen  die  Anforderungeli 
des  Bundesgesetzes  vom  22.  Juli  1882  in  der  Schweiz,  woselbst  ttbrigens  seit  1899iyv| 
die  Fabrikation  von  Zündhölzchen  mit  weissem  Phosphor  untersagt  ist,  indem  in  den<^- 
bezüglichen  Arbeitsräumen   ein  Luftraum  von  15  m^  für   den  Kopf  gefordert  wurde! 

Bei  der  Bemessung  der  Räumlichkeiten  ist  es  jedoch  nothwendig.  sich  die 
physikalischen  Eigenschaften  der  aus  der  Zündmasse  aufsteigenden  Dämpfe  gegen« 
wärtig  zu  halten.  Da  sich  die  letzteren  nicht  gleichmässig  im  Räume  vertheilen^ 
•ondern  in  den  tieferen  Luftschichten  schweben  bleiben,  sind  bei  Bestimmung  des 
Jedem  Arbeiter  zuzusprechenden  Luft-,  beziehungsweise  Arbeitsraumes  nicht  allein 
die  Höhen-,  sondern  auch  die  Flächendimensionen  in  Anschlag  zu  bringen.  Aus  deni 
angeführten  Grunde  findet  auch  die  wiederholt  erhobene  Forderung^)  ihre  Begründung^' 
dass  in  den  Abfüllräumen  die  Phosphordämpfe  durch  directe  Entlüftung  eines  jeddn 
Arbeitsplatzes  mittelst  Saugventilatoren,  die  unter  den  Sortirtischen  anzubringen  ^ind;! 
beseitigt  werden.  Diese  Maassregel  ist  blos  in  der  englischen  Vorschrift  entsprechend 
berücksichtigt. 

Die  Forderung  nach  besonderer  Reinhaltung  des  Fussbodens  und  der  Wände 
findet  darin  ihre  Begründung,  dass  die  am  Boden  sich  ansammelnden  reichlichen 
Zündhölzchenabfälle  Phosphordämpfe  entwickeln,  ferner  dass  sich  auch  an  den  Wänden 
Phosphortheilchen  ablagern  sollen.  In  Schweden  müssen  dementsprechend  die  Fuss- 
böden  und  die  mit  Oelfarbe  zu  bestreichenden  Wände  mindestens  einmal  in  14  Tagen 
gewaschen  werden. 

Ueber  die  Beschaffenheit  der  Fabrikationseinrichtungen  enthalten  einzelne  Vorschrif- 
ten ganz  präcise  Bestimmungen.  Demnach  hat  in  Belgien,  im  Deutschen  Reiche,  in  England 
die  Bereitung  der  Zündmasse  nur  in  luftdichten  Gefässen^)  stattzufinden,  und  über- 
haupt müssen  Gefässe,  in  welchen  Zündmasse  enthalten  ist,  stets  gut  bedeckt  gehalten 
werden,  im  Gegensatze  zu  den  ursprünglich  in  der  Fabrikation  verwendeten,   höchst 


*)  Dr.  Ria  in  Rloten  bei  Zürich  (>Die  gfesundheitliche  Bedeutung  der  ZUndholzfabrication.« 
Beitrig«  rar  Chirurgie.  Festschrift  gewidmet  Theodor  Billroth,  189:?.,  8.  174)  hält  dafür,  dass  nicht 
die  Paosphordämpfe,  sondern  ausschliesslich  feste  Phosphormassethellchen  die  Kiefernekrose  der  Arbeiter 
herbe* führen,  welche  auf  irgend  eine  Art  Phosphor  in  fester  Form  in  den  Mund  bekommen. 

')  Bericht  der  k.  k.  Gewerbeinspectoren  für  ihre  Amtsthätigkeit  im  Jahre  1897  (AutHichlsbexirk 
Badveis,  S.  222),  im  Jahre  1899  (Aufsichtsbezirk  Pilsen,  S.  220),  im  Jahre  1900  (Aufsichtsbozirk 
Bud^  3is,  8.  2  IS,) 

^  Siehe  Abbildung  und  Beschreibung  in  Heinzerling's:  »Die  Gefahren  der  Krankheiten  in  der 
cheirischen  Indastrie,  1886,  I.  Bd.,  8.  364  und  369;  in  Albrecht's:  Handbuch  der  praktischen 
Creworbehjgiene,  1876,  8.  902  und  904,  beziehungsweise  in  Wagner's:  Handbuch  der  chemischen 
Tech  -logie  1889,  8.  516 
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fassen.  Auch  das  Betunkea  der  Hölzer  hat  mi 
geschehen,  welche  das  EiDdrlngeo  der  Phos] 
ichtiessen,  wodurch  das  primitive  Eintaachea  de 
if  offener  Platte  ausgebreitete  breiförmige  Mf 
Erwärmte  Tunkmasse  verwendet,  so  dürfen  im 
r  Vorrichtungen  benutzt  werden,  welche  fUr  die 
i  genehmigt  aiad.  Durch  diese  Bestimmungen 
zt,  denen  eufolge  zur  Bereitung  der  Phosphorzt 
ihnlichen  Form  nicht  verwendet  werden  durfte, 
eiss  benützt  werden  muss),  während  der  Gebrai 
r,   welche   wie  Glummi,    Traganth,    dUssiger  Lei 

ohne  Erwärmung,  also  auch  ohne  bedeutende 
gestatten. 

e,  beziehungsweise  (in  England)  die  zahnärztlich 
des  der  Arbeitsindividuen  ist  in  Belgien  einmal  mon 
britannien  und  Schweden  mindestens  vierte]^ 
lenen    Zwischenräumen    vor,    während   sich    die 

Commission  für  eine  vier  wöchentliche  Unters 
<t  wurde  auch  im  Gutachten  des  Obersten  SanitI 

iften  in  Bezug  auf  die  Garderoben,  Arbeitsklei< 
Verbot  des  Essens  bei  der  Arbeit  fehlen  in  kein 
che  für  ZUndhölzchenfabriken  erlassen  wurden, 
jnden  Vorschrift  haben  die  betreffenden  Arbeit 
wozu  denselben  Gelegenheit  gegeben  werden  sol 
it,  ist  in  England  im  Vergleiche  zu  den  hiesigei 
iterscbicd  in  der  Handhabung  der  gewerbehygienis 
aa  bei  uns  nur  die  Unternehmer  zur  Einhaltui 
lichtet  werden,  während  die  englischen  Bestii 
sonen  verp6ichten,  die  persönlichen  Schutzmasa 
1  ehern  gerade  in  gesundheitsschädlichen  Betrie 
t. 

der  Arheitspersonen  in  Zündhülzchenfahriken  ei 
den  die  Gesundheit  gefährdenden  Manipul 
jrsonen  verwendet  werden  dürfen,  eventuell  ers 
migung.  Laut  Gewerbegesetznovelle  vom  8.  Mi 
Oesterreich  jugendliche  Hilfsarbeiter  zwischen  i 
iten  16.  Jahre  nur  zu  leichteren  Arbeiten  verwen 
iieser  Hilfsarbeiter  nicht  nachtheilig  sind,  folgli 
losphorzlindhölzchen.  In  Schweden  dürfen  Arbeite! 
□d  beim  Tunken  nicht  länger  als  sechs  Mona 
eder Verwendung  zu  der  gedachten  Arbeit  ein 
jrechung  folgen  muss.  In  analoger  Weise  beati 
es  bei  den  gesundheitsschädlichen  Beschäftigung 
Imnsse,  beim  Tunken  und  Trocknen  der  Zttnd 
Arbeiter  einzutreten  hat. 


igcliiifl  für  geiicbiliclifl  Medizin  und  ülfdDllichea  SanilStawi 
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Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Erlass  der  k.  k.  n.-ö.  Statthalterei  yom 
1.  September  1902,  Z.  66699, 

an  alle  k.  k.  Bezirkshauptmannschaften, 

bcirelfend  die  aan  It  äl  svcinttflse  IJttter  brlncnn  ff 
■Off  ewanderter.  P'«ldar  beit«r. 

In  letzter  Zeit  mehren  sich  die  Anzeigen 
über  das  Auftreten  von  Jnfectionskrankheiten 
unter  den  zur  Erntezeit  aus  verschiedenen  Ge- 
genden, namentlich  aus  Ungarn  eingewanderten, 
bei  grösseren  Gütsinhabungen  beschäftigten 
Arbeitern  und  deren  Familien.  Diese  sind  nicht 
selten  in  äusserst  ungünstigen  Massenquartieren 
schlimmster  Art  antergebracht,  woselbst  sie 
auf  Stroh  schlafen.  Eine  Trennung  der  Ge- 
schlechter und  Familien  findet  in  der  Regel 
nicht  statt,  und  erinnern  die  Verhältnisse  leb- 
haft an  die  seinerzeit  unter  den  Arbeitern  der 
grösseren  Ziegelwerksunternehmungen  bestan- 
denen Uebelstände  gleicher  Art.  Durch  diese 
höchst  bedenkliehen  sanitären  Zustände  wird 
der  Ausbreitung  eingeschleppter  Infections- 
krankheiten  wesentlich  Vorschub  geleistet  und 
der  Gesundheitszustand  der  ortsansässigen  Be- 
völkerung gefährdet. 

Aus  diesem  Grande,  sowie  aus  Gründen 
der  Humanität  erscheint  ein  Eingreifen  der 
Behörden  behufs  Abstellung  der  vorhandenen 
Uebelstände  und  Besserung  der  Unterkunft- 
verhältnisse dringend  noth wendig. 

Die  Handhabung  der  sanitätspolizeilichen 
Vorschriften  in  Bezug  auf  Wohnungen  steht 
nach  §  3  des  Reichs-Sanitätsgesetzes  vom 
30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  beziehungs- 
weise der  Statthalterei-Verordnung  vom  4.  Fe- 
bruar 1884,  L.  G.  Bl.  9,  den  Gemeinden  im 
selbständigen  Wirkungskreise  zu. 

Es  werden  daher  die  Gemeinden  unter 
]  in  weis  auf  die  in  zahlreichen  zur  Torüber- 
^  shenden  Unterbringung  von  landwirthschaft- 
1  hen  Arbeitern  bestimmten  Unterkunftstätten 
1  ersehenden    sanitären  Uebelstände    auf   diese 

1  Stimmungen  mit  der  Aufforderung  aufmerksam 

2  machen  sein,  die  zur  Abstellung  der  Uebel- 
t  Inde  nothwendigen  Verfügungen  im  eigenen 
^    irkungskreise  zu  treffen. 


Behufs  möglichst  gleicher  Beurtheilung 
der  einzelnen  Fälle  sollen  im  Nachstehenden 
jene  Gesichtspunkte  bekannt  gemacht  werden, 
welche  im  Allgemeinen  bei  der  Unterbringung 
einer  grösseren  Arbeiteranzahl  als  Richtschnur 
zu  dienen  haben. 

1.  Für  alle  Arbeiter,  welche  auch  nur 
vorübergehend,  z.  B.  während  der  Erntezeit  in 
landwirthschaftlichen  Betrieben  beschäftigt  wer- 
den, sind  von  der  betreffenden  Gutsinhabung 
Wohnungen  beizustellen,  welche  den  Be- 
stimmungen der  Bauordnung  und  billigen 
sanitären  Anforderungen  entsprechen. 

2.  Massenquartiere,  das  sind  Räume,  in 
welchen  die  Arbeiter  beiderlei  Geschlechter, 
verheiratete  und  ledige  Personen  und  Kinder 
zusammen  untergebracht  sind,  müssen  aus 
sanitären  und  sittlichen  Gründen  als  unzulässig 
bezeichnet  werden. 

3.  Für  Arbeiter  beiderlei  Geschlechtes  sind 
getrennte  Unterkunfträume  nothwendig,  welche 
genügend  trocken,  direct  beleuchtet  und  mit 
einem  Fussbodenbelag  versehen  sein  müssen. 
Durchschnittlich  soll  ein  Luftraum  von  mindestens 
10  m^  und  ein  Flächenraum  von  mindestens 
4m3  auf  den  Kopf  entfallen. 

4.  Es  unterliegt  keinem  Anstände,  Arbeiter 
verschiedenen  Geschlechtes,  soferne  sie  einer 
Familie  angehören  in  besonderen  Räumen  unter- 
zubringen, deren  Grösse  in  Bezug  auf  Luft- 
ausmaass  und  Flächeninhalt  in  einem  annehm- 
baren Verhältnisse  zur  Zahl  der  Familienmit- 
glieder steht. 

5.  Die  Verwendung  von  übereinander  be- 
findlichen Bettgestellen  (sogenannten  Etagen- 
betten), sowie  das  Schlafen  der  Arbeiter  auf 
dem  Fussboden  ist  unzulässig.  Jedem  Arbeiter 
ist  eine  Bettstelle  anzuweisen,  und  muss  diese 
mit  einem  Strohsacke  und  Kopfpolster  ver- 
sehen sein. 

6.  Wenn  irgend  möglich,  ist  den  Arbeitern 
ein  eigener  Raum  zur  Bereitung  und  Einnahme 
ihrer  Mahlzeiten  zuzuweisen. 

7.  Wenn  die  Schlafräume  gleichzeitig  zum 
Kochen,  zur  Einnahme  der  Mahlzeiten  und  als 


AnfentbalCerKume  Qberhaapt  verwendet  Verden 
■ollen,    Bo  ist  ein  den  jeweiligen  VerbSltnis 
eutepreohendeB,     wesentlich    höherea  Lnft-    und 
FUchenauBmaaBS  pro  Kopf  anzunehmen. 

8.  Den  Arbeitern  Bind  in  angemeBsener 
,  Mihe  ihrer  Wohnungen  bauordnangsmaBsige 
,  Aborte  in  enteprechender  Antahl  zur  Verfügnog 

m  «tallen. 

9.  Arbeiter  Wohnungen,  welche  auch  während 
dar  WinterBKeil  bewohnt  werden,  taüsBen  be- 
lioizb&r  sein. 

10.  Der  BezQg  geeigneten  Trinkwassera 
f9r  die  Arbeiterbevölkerung  ist  sicherzustellen. 


Kraft  des  im  §  1 
gesetzes  rorgeBebenea  Ol 
Staatsverwaltung  werden 
hörden  I.  Instane  auf  dii 
nfichst  in  den  selbständig 
Oemeinden  fallenden  Zue 
Augenii.eTk  eu  richten  und 
die  zur  AbstelluDg  «rfaot 
StAnde  noth wendigen  Ver 
der  beateheuden  geastiti 
treffen  haben. 

Dieser  Erlass  ergeht 
bauptmanoBChaften  in  Nii 


Mittheilungen  Über  sanitäre  Verhältnisse  und  VerfDgung 

stand  der  Peat  und   Mawunahmen  gegen   dieselbe.    Bulgarien. 
SS.  August  (10.  September)  1.  J.,  Nr.  365,  wurde  angeordnet,  dasa  auf  '. 
die  in  der  Verordnung  vom   12.  und  18.  Juli  1.  J.  verfügten  Maasanahmen  ( 
'   und  strenge  Deeinfection,  siehe  S.  3T0  und  378,  beiiehungaweiae  Jahrg.  IS 
571)  Anwendung  zu  finden  haben. 

Riutiaad.  In  Odessa  (S.  426)  sind  vom  5.  bis  zum  13.  Septei 
kuogeo  an  Peat  vorgekommen.  Die  letzten  zwei  Fälle  ereigneten  sieh  in  c 
der  PreobajenakaJBstrasae.  Die  SaniiatacommisBion  hat  die  Beatellung  vo 
arzten  beschlosaen.  —  Auch  in  der  deutschen  Coloniegemeinde  G  u  1  d  e  n  d  o 
vernemcot)  ist  ein  peat  verdächtiger  Krankheitsfall  beobachtet  worden.  In 
die  Thätigkeit  der  auBserordentlichen  Sanitfitscommission  auch  auf  den  0( 
die  an  diesen  an atoaa enden  Kreise  ausgedehnt. 

Der  auf  dem  österreichisch-uo  gar  lachen  Dampfer  „Contessa  Adelini 
1.  September  ins  Isolirspital  in  Odessa  wegen  Pest  verdachtes  abgegebene 
am  9.  September  genesen  aus  dem  erwähnten  Spitale  entlassen  worden. 

Türkei.  In  Conetaatinopel  wurde  am  17.  September  eine  Pest 
jungen  einheimischen  Zuckerb&cker  beobachtet,  welcher  in  der  Nähe  des 
Baluk-Bacar  In  Stambul  (siehe  S.  331)  wohnhaft  war.  Der  SanitStsco 
Constanlinopel   verlassenden   Schiffe   die  Anwendung  der  ärztlichen  Visite  i 

Die  Qaarantaine  für  Herkünfle  ans  Odessa  (S.  427)  wurde  von 
herabgdsetzt. 

AegypUn.  In  Aleiandrien  sind  vom  4.  bis  10.  September  ! 
mittel!  worden. 

Briliach- Indien.  In  B  o  m  b  a  f  erkrankten  in  der  Woche  vom  8.  bii 
starben  21  PerBoneo  an  Pest.  In  Calcutta  wurden  in  der  Woche  von 
9  und  in  Kur  ach  ee  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  August  7  Todeaßlllt 
Schaft  Madras  (S.  418)  in  den  aufeinanderfolgenden  zwei  Wochen  vom  S 
123,  19ä  Erkrankungen  und  101,  U4  Todesfälle,  in  der  Stadt  Madri 
9.   bis   15.   August   2   tödtliche  Peatßille  conatatirt. 

Hongkong.  (S.  379)  Im  Monate  Juli  sind  in  der  genannten  Colonie  1' 
6  Europäer)  an  Peat  erkrankt  und   141   der  Seuche  erlegen. 

BraHlUn.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  403)  sind  in  der  Woche  vom 
nenerdinga  2  Todeefälle  nn  Pest  conatatirt  worden.  Auch  in  Victoria, 
Staatea  Eapirito  Santo  wurden  in  deraelbeu  Woche  mehrere  verdächtige  Erki 
von  welchen  an  2  tödtlicb  verlaufenen  Fällen  Peat  sichergestellt  wurde. 
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Cholera.  Türkei,  Aaf  einem  vor  Clazomene  in  Qaarantaine  befindliehen  ägyptischen 
Dampfer  ist  ein  Heizer  an  Cholera  erkrankt.  Der  Kranke  wurde  ins  Lazareth  ausgesehifiEt 
und  der  Dampfer  nach  Alezandrien  zurückgewiesen. 

lu  Zubeida  (Jemen,  S.  419)  sind  seit  18.  August  keine  eholeraver dächtigen  Er- 
krankungen vorgekommen. 

Aus  H od  ei  da  (Jemen)  wurden  am  10.  September  4  cholera verdächtige  Erkrankungen, 
von  welchen  2  tödtlich  verliefen,  gemeldet. 

Aegypten.  In  C  a  i  r  o  betrug  die  Zahl  der  ausgewiesenen  Choleraerkrankungen  (und  Todes- 
fälle) in  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  12.  bis  18.  September  (von  Mittag  zu  Mittag): 
15  (17),  13  (13),  18  (12),  14  (17),  18  (12),  14  (16),  21  (18)  und  in  den  Vorstädten  vom 
12.  bis  17,  September:   16  (18),  20  (18),  20  (19),  21  (25),  18  (Ö). 

InAlexandrien  ist  die  Choleraeptdemie  in  stetiger  und  rascher  Zunahme  begriffen;  es 
erkrankten  (starben)  in  den  aufeinand<^rfo)genden  Tagen  vom  4.  bis  10.  September  18  (11),  19  (14), 
30  (22),  45  (39),  43  (35),  41  (38),  52  (39)  Personen.  Von  den  während  dieser  Zeit  ccn- 
statirten  248  Cholerafällen  betrafen  55  Erkrankungen  Europäer.  . 

In  der  Woche  vom  2.  bis  8.  September  zählte  man  in  ganz  Aegypten  7758  Choteraf&lle 
(gegen  3875  in  der  Vorwoche);  hievon  betrafen  3469  Fälle  aufgefundene  Leichen.  Die  2iahl  der 
Todesfälle  betrug,  einschliesslich  der  aufgefundenen  Leichen,  6311.  Neue  Erkrankungen  (und 
Todesfälle,  einschliesslich  die  aufgefundenen  Leichen)  sind  zur  Anzeige  gelangt  in  den  Städten 
Cairo  25  (124),  Alexandrien  63,  (105),  Damiette  32  (33),  Ismailia  1  (3),  in  Port  Said  1  (1); 
ferner  in  den  Provinzen  Gharbieh  950  (1273),  Behera  235(416),  Charkieh  509(647),  Dakahlieh 
491  (774),  Galiubieh  246  (335),  Menufieh  373  (717),  Guizeh  279  (316),  Beni  Suef  121  (142), 
Fayum  70  (115),  Minieh  137  (216),  Aesiut  569  (782),  Guirgueh  187  (311),  Keneh  0  (1). 

Hongkong  (S.  380).  Im  Monate  Juli  wurden  in  dieser  Colonie  31  Erkrankungen  (darunter 
4  an  Europäern)  und  4  Todesfälle  an  Cholera  verzeichnet. 

Japan  (S.  411).  Nach  dem  amtlichen  Ausweise  über  den  Verlauf  der  Cholera  in  Japan 
waren  bis  Ende  Juli  an  dieser  Seuche  erkrankt  (gestorben)  in  den  Provinzen  F  u  k  u  o  k  a- 
Land  341(193),  Tokio-Stadt  4(4),  Saga- Land  81(48),  Nag  asaki- Land  46(26), 
Yamaguchi- Land  27  (1),  Rumamoto- Land  5  (2),  Tokushima-  Land  1  (0),  K i o t o - 
Stadt  3  (0),  zusammen  508  (274).  In  der  ersten  Woche  des  Monates  August  wurden 
in  Fukuoka- Land  noch  56  und  in  Nagasaki- Land  5  weitere  Krankheitsflllle  ermittelt, 
so  dass  sich  die  Gesammtzahl  der  Erkrankungen  in  der  erstgenannten  Provinz  auf  397  und  in 
Magasaki-Land  auf  51  erhöhte.  Neu  aufgetreten  ist  die  Cholera  in  der  ersten  Augu&twoche  in 
Osaka -Stadt  (8  Erkrankungen,  4  Todesf&lle),  in  Okayama-Land  (249  Erkrankungen, 
114  Todesfälle),  Hyogo-Land  (2  Erkrankungen,  1  Todesfall)  und  in  Gita-Land  (2  Er- 
kranknngea,  2  Todesfälle). 


Vermischte  Nachrichten. 

NiederOsterreich.  Grflndnng  yon  Landes- Kindergärten  in  Verbindung  mit  Landes« 
KInderbewahranstalten.  Mit  Kundmachung  des  k.  k.  n.  ö.  Landesschulratbes  vom 
24.  December  1901,  Z.  15801,  L.  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  94,  wurde  das  vom  Landtage  des  Erz- 
herzogthums  Oesterreich  unter  der  Enns  beschlossene  Statut,  betreffend  die  Gründung  von 
Landeskindergärten  und  damit  verbundenen  Landes-Rinderbewahranstalten  verlautbart.  Hienach 
können  nach  Maassgabe  des  Bedürfnisses  vom  n.  ö.  Landesausschusse  in  niederösterreiehisehen 
Ortsgemeinden  ausser  Wien  über  Ersuchen  der  betheiligten  Gemeinden  solche  Anstalten  er- 
richtet werden.  Diese  Landes-Kindergärten  haben  die  Aufgabe,  die  häusliche  Erziehung  der 
F  ider  im  vorschulpflichtigen  Alter  zu  unterstützen  und  zu  ergänzen,  sowie  Kinder  durch 
^  egelte  Uebung  des  Leibes  und  der  Sinne,  ferner  durch  naturgemässe  Bildung  des  Geistes  für 
d    1  Volksschul Unterricht  vorzubereiten. 

Die  geeigneten  Räumlichkeiten  nebst  Einrichtungsgegenständen,  Anschauungs-  und  Be- 
8  läftigungsmittel  etc.,  ferner  ein  entsprechender  Spielplatz  sind' von  der  Gemeinde  beizus.tellen 
c  1  in  Stand  zu  halten.  Auch  ist  die  Gemeinde  verpflichtet,  für  jede  Kindergärtnerin  weit- 
1  len  Standes  eine  aus  mindestens  einem  Zimmer  und  Küche  bestehende  Naturalwohnung  zur 
1  'fögung  zustellen.  Der  pädagogische  Leiter  dieser  Anstalt  wird,  falls  die  bestellte  Kinder- 
§  tnerin  nicht  die  gesetzliche  Eignung  hierfür  besitzen  sollte,  vom  Bezirksschulrathe  im  Ein* 
^     nehmen  mit  dem  Landesausschusse  bestimmt. 
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Zur  Aufnahme  in  diese  Kiodergärten  werden  Kinder,  welche  du»  dri 
eoiet  haben,  Eugsl&saeQ;  dieaelbe  erfolgt  in  der  Regel  su  Beginn  des  i 
firmerer   Eltern  erhalten  den   Vorzug,      Der  Unterricht  ist  ein  unentgeltlicher 

Kranke  Kinder,  sowie  solche  Kinder,  welche  mit  Gebrechen  behaftet 
fahr  für  die  übrigen  Pfleglinge  befürchten  lasaen,  desgleichen  ungeimpfte  Ki 
Kindergarten  nicht  aufgenommen.  Die  Damer  der  Beschäftigung  im  K) 
3  Stunden  Vormittage  und  2  Stunden  Nachmittags  bemessen.  An  Sonn- 
vfihreud  der  Zeit  der  Volke  Schulferien  bleibt  der  Kindergarten  geschloss< 
im  Elternhauae  nicht  die  entsprechende  Beanfaichtignng  geniessen,  sowie  Ki 
weiten  oder  für  sie  beschwerlichen  Weg  zum  Kindergarten  inrOcbtulegeD  I 
während  der  Mittagspause  im  Kindergarten  verbleiben,  wenn  von  Seite  ( 
anderer  Seite  für  ihre  VerkÖsttgung  im  Kindergtrlen  gesorgt  wird. 

Die  Administration  Bgeschäfte  des  Kindergartens  werden  unter  Conti 
schuBBCS  durch  ein  vom  Landesau eachuase  auf  die  Dauer  von  drei  Jahre  bes 
Localcomit£,    in    dem  such  der  pfidagogische  Leiter  Sitz  und  Stimme  hat,  l 

Die  Kindergärtnerinnen  und   Kio de rwGrter innen  werden  vom  Landesai 

Kinderschntz.  Im  Oerichtsbeiirke  Friedland  hat  sich  ein  Verein 
bildet,  welcher  den  Zweck  vertblgt,  den  Gefahren  entgegenzuwirken,  die 
stehen  aus  ver nacht Sssigter  Erziehung,  ferner  aus  dem  Missbrauche  der  e 
mandsehafUichen  Gewalt  durch  übermässige  Züchtigung  und  kärpeiliche  } 
Verwendung  zur  Arbeit  Ober  das  Maass  der  kindlichen  Kräfte,  durch  Verwen 
welche  das  Kind  sittlich  gefährden,  endlich  aus  der  Unterbringung  in  frer 
sonen,  deren  Ruf,  Wohnungs-  und  Lebensverhältnisse  keine  Gew&hr  für  e 
wicklang  der  Pfleglinge  biet«n. 

Der  Zweck   dieses  Vereines    soll  erreicht    werden    durch   Ermittlung, 
siehtignng  achutzbedürftiger  Kinder;  Einleitung  der  zur  Abhilfe  nothwendige 
anspruchnahme  geeigneter   Hilfsorgane;   Anschluss  an  die  Behörden  und  Vei 
Bestiebungen;    Beeinflussung    der  Öffentlichen   Meinung    zu  Gunsten  rechter 
lung  und  Pflege  der  Kinder.  (Verordnungsblatt  des  k.  k.  Jnatii 

Bewegung  der  BerSlkeriuig  in  Spanien.  Nach  dem  in  der  Gaceta 
lichten  amtlichen  Ausweise  sind  in  den  49  ProvinsialhauptstSdten  Spaniena  in 
Todesffitle  und  94.948  Geburten  verzeichnet  worden.  Die  Sterblichkeit 
einzelnen  Städten  zwischen  5334  (Murcia)  und  21'39  (Palma)  pro  Mi 
gewiesenen  Todesfällen  entSelen  Iä06  auf  Typhus  abdominalis,  73  auf  Ty\ 
445  auf  Malaria,  1998  auf  Blattern,  3244  auf  Masern,  209  auf  Scharlach, 
und  Croup,  3  auf  Cholera  asiatiea,  49  auf  Cholera  nostras,  344  auf  Kei 
Grippe  und  343  auf  sonstige  epidemische  Krankheiten.  An  Tuhercnlose 
7880,  an  Tuberculose  der  Meningen  1364,  an  Tuhercnlose  anderer  Organ 
473,  an  bSsartige  Neubildungen  2280  Personen.  Von  den  94.948  Geb< 
todtgeboren  (3805  ehelich  und  885  unehelich)  und  90.258  lebendgeho 
und  11.082  unehelich).  Das  Verhältnis  der  Geborenen  (ohne  Todtgeboreni 
bewegte  sich  in  den  einzelnen  Städten  zwischen  15'2T  (in  Leon)  un( 
pro  Mille. 

Nene  Heilqnellen.  Die  Statthalterei 
Z.  145259,  den  Kotigauer  Sauerbrunn 
Füllung  und  Versendung  des  Wassers  dieses  Brunnens  genehmigt. 

Stand  der  BlBtt«m  nnd  des  Flecfetyphaa.  Blatternerkrankus 
16.  September  1.  J,  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in 
23.  September  beim  .Ministerium   des  Innern  eingetroffenen   Anzeigen   neuerd 

Flecktyphuserkraukungen  in  Galieien  in  den  politischen  Bezirkt 
Kryczka  2;  Huaiatjn:  Nizborgnowy  1;  Jaworow:  Zawadow  4;  Mosciska 
Nadworna;  Pniow  2;    Rawa:  Wulka  mazowiecka  4;  Tlumacz:  Holoekt 
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Zur  Frage  der  Phospliopvergiftiingeii  in  sanitätspolizeilicher 

.    Beziehung. 

(Schlnss.) 

IL 

Erfolge  in  der  Bekämpfung  der  Phosphorvergiftungen  in  Zündwarenfabriken 
lassen  sich  dort  nicht  in  Abrede  stellen,  wo  die  besprochenen  Maassnahmen  rationell 
durchgeführt  und  beharrlich  befolgt  werden.  Dass  dies  sowohl  in  Oesterreich,  wie  im 
Auslande  nicht  allenthalben  zutrifft,  beweisen  die  in  den  Jahresberichten  der  Gewerbe- 
inspectoren  niedergelegten  Wahrnehmungen.  Fahrlässigkeit  von  Seite  der  Unternehmer, 
Bowie  Mangel  an  Verständnis  und  Vorsicht  seitens  der  Arbeiter  erklären  das  all- 
jährliche Wiederkehren    der  Fälle   von  Phosphornekrose   in  gewerblichen  Betrieben. 

Nach  der  Zusammenstellung,  welche  auf  Grund  der  Berichte  der  k.  k.  Gewerbe- 
inspectoren  für  die  Jahre  1881 — 1894  verfasst  wurde,  ^)  ermittelten  die  letzteren 
117  Fälle  2)  von  Phosphornekrose.  Dazu  kommen  in  den  Jahren  1895 — 1901  weitere 
53  Erkrankungsfälle.  Diese  170  Phosphorvergiftungen  vertheilen  sich  nach  den 
einzelnen  Ländern,  wie  folgt:  in  Niederösterreich  12,  in  Oberösterreiöh  5,  in  Steier- 
mark 65,  in  Böhmen  65,  in  Mähren  7,  in  Schlesien  1  und  in  Galizien  15.  Zur  Ver- 
vollständigung der  statistischen  Daten  aus  Galizien  ist  jedoch  beizufügen,  dass  nach 
den  Erhebungen  des  Gewerbeinspectorates  in  Lemberg^)  in  den  Krankenanstalten 
des  Landes  während  der  Zeit  vom  Jahre  1888 — 1896  allein  über  30  Personen  mit 
Phosphornekrose  in  Behandlung  standen,  also  bei  Weitem  mehr,  als  Anzeigen  ein- 
gelaufen sind. 


1)  Siehe  Jahrgang  1896  d    BI.,  S.  107. 

')  Ueberdies   im    Jahre    1892     blos    allgemeine    Angaben    über    das    Vorkommen    mehrerer  Er- 
loran  iungsfalle  im  Bereiche  des  Gewerbeinspectorates  in  Linz,  Reichenberg,  Troppau  und  Lemberg. 
')  Bericht  der  k.  k.  Gewerbeinspectoren  über  die  Amtsthätigkeit  im  Jahre  1896.  S.  368. 

40 
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la EU I angliche  EiDricIituDgen  der  ZDndl 
Spectoren,   and   zwar   auch   in  den  Ber 

gefßhrt. 

zufolge  (in  den  Sanitäts-Berichten  fehl 
1896  in  sämmtlichen  zehn  Zündhölzche: 
na   um  fassen  den)  Auf  sich  tsbezirkes   Lei 

äusserst  ungünstigen  sanitären  Yerhättni 
chriebenen  Vorkehrungen  und  Sicherbeii 
ichten  für  die  Jahre  1900  und  1901  h( 
Dectorat  zu  Königgrätz^)  berichtete  im 
in  den  fraglichen  Unternehmungen  dei 
larderoheräume  zu  anderen  Zwecken  v 
ur  ungenügender  Anzahl  beigestellt  ws 
tex  in  OlmUtz^)  gaben  fast  sämmtliche 
ften  Einriebtungen  und  wegen  Nicbtbef« 

Anlasa  zur  Beanstandung.  In  einer  Zu 
welcher  an  50  Ärbeitspersonen  in  Ver 
in  einem  Corridor  untergebracht,  durcl 
nduttg  standen,  so  dass  sflnimtlicbe  Arb 
Bsetzt  waren.  Auch  noch  im  Jahre  1900 
ass  in  einer  ZOndwarenfabrik  der  Tunkr 

den  bestehenden  Vorachriften  gegen  dii 

Im  Jahre  1901  musste   der  Gewerbein 

beanständen,  bei  welcher  sämmtliche 
sphor-    und    Schwefel  kocherei,    Tunken 

einem  einzigen  kaum  2m  hüben 
beinspeclor     in    Budweis,')     welcher     i 

zur  Mittagszeit  inspicirte,  fand  in  ä 
ie  Fenster  und  Thtlren,  welche  behufs 
usen  offen  gehalten  werden  sollen,  ebens 
ssen.  Während  der  Mittagspause  waren 
s  Betriebes  mit  Füllarbeiten  beschäftigt, 
ie  Ruhepause,  verrichteten  weihliche  Hat 

Bgenheiten  in  ZUndhölzchenfabriken  aus 
Fahre  1898,  daea  die  Waschvorrichtunge 

auch  in  Bezug  auf  die  Nebenutensilien,  ' 
)iese  Wahrnehmung  bestätigt  auch  das 
•eifügen,   dass   die   Waschvorrichtungen 

nicht  oder  nur  in  unzulänglichem  M 
8  ein  nicht  unbeträchtlicher  Theil  der 
ancher  Arbeiter  zuzuschreiben  ist,  welcl 
Bspülen  vernachlässigen  und  ungeachtet 
den  Mobrungsmittel  zum  Munde  führen 

0«werb«in«p«cli>reii    Aber    die   AmttthKiigkeit   ii 
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erscheint  auch  die  Wahrnehmung  das  Gewerbe ipapectors  in 
),  dass  in  der  grijssten  der  ZtlndhölzchenfabrikeD  dea  Aafsichts- 
rom  Arzte  seit  Jahren  nicht  untersucht  wurden. 
laassregel  stösst  —  laut  Aeusserung  des  Gewerbeinspcctors^)  in 
endung  auf  Schwierigkeiten,  weil  eine  genaue  ärztliche  Unter- 
in grossen  Betrieben  verhältnissraässig  viel  Zeit  erfordert,  und 
nicht  gerne  der  Visitation  unterziehen,  indem  dieselben  be- 
er constatirten  Untauglichkeic  entlassen  oder  aber  in  einer 
lang  verwendet  zu  werden,  in  welcher  sie  vielleicht  eine  £in- 
Verdienstes  erleiden. 

lector^J  in  Pilsen  macht  aufmerksam,  dass  die  beim  Masse- 
Trocknen  beschäftigten  Hilfsarbeiter  nicht  in  entsprechenden 
,  ferner  dass  die  für  diese  Verrichtungen  und  für  das  Aus- 
en  Ueberk leider  nicht  benützt  werden, 
gehen  ferner  dahin,  dass  der  geanndheitliche  Schutz,  welcher 
»rbeitern  gesetzlich  gewährleistet  ist,  nicht  überall  beobachtet 
.  im  Jahre  1896  in  einer  Z  !ln diiü lachen f ab rik  des  Gewerbe- 
*)  die  Verwendung  von  1  männlichen  und  5  weiblichen  Hilfs- 
iren zum  Ffillen  der  fertigen  Phosphorhölzchen  und  Schucbteln 
jiser  Aufsichtsbezirke '')  wurden  sogar  3  Kinder  im  Älter  unter 
ndbfilzerfsbrik  beschättigt.  Im  Jahre  1899  arbeiteie  in  einer 
desselben  Aufitichtsbezirkes'')  ein  elfjähriger  Knabe,  und  in 
)  Knaben  und  65  (l)  Mädchen  im  Alter  zwischen  14  und  16 
en  und  Verpacken  von  Zündhölzchen  verwendet, 
«ctor  in  Graz ')  conststirte  im  Jahre  1899,  dass  in  einzelnen 
e  Arbeitszeit  zu  lange  dauerte;  so  arbeiteten  4  Lackirer  einer 
Jnterbrechung  von  3  Uhr  Morgens  bis  6  Uhr  Abends;  auch 
lachten  zahlreiche  Ueberstunden, 

tätsinspector  in  Steiermark  hat  im  Jahre  1900  sämmtliohe 
Lbriken  des  Landes  einer  sanitären  Revision  unterzogen, 
120 — 450  Arbeitspersonen  beschäftigten,  3  hingegen  blos  23, 
In  allen  diesen  Unternehmungen  arbeiteten  zusammen  1250 
tung  der  Arbeitsräume  wurde  nur  in  einer  einzigen  Fabrik 
in  den  Übrigen  Betrieben  waren  die  Räume,  in  denen  sich 
:keln,  tbeils  ungenügend  ventilirt,  theils  von  den  übrigen  Be- 
abgesondert. Eine  kleine  WerkstStte  im  politischen  Bezirke 
:ir  Vornahme  sämmtlicher  Fabrikationsarbeiten ;  dieser  Raum, 
langehSrige  arbeiteten,  war  durch  eine  Doppeltbüre  von  dem 
uitie  abgeschlossen;  zur  Bereitung  des  Phosphorbreies  diente 
!  in  kleinem  Umfange  betriebene  Zündwarenerzeugung  wurde 
im  Mai  1901  aufgelassen. 

Mit  Ausnahme  von  2  Fabriken  wurden  in  allen  Betrieben  die  beigestellten 
Waschvorrichtungen  vom  Sanitätsinspector  als  ungenügend  oder  als  nicht  entsprechend 
befanden.  Kleidungsstücke  —  von  den  kleineren  Betrieben  abgesehen  —  fanden  sich 
wgar  in  den  Arbsitsräumen  zweier  grosser  Fabriken  aufbewahrt  vor.  Die  Beistellung 
Ton  Arbeitskleidem  erfolgte  nur  in  3  Betrieben,  in  4  anderen  wurden  Ueberkleider 
nicht  verwendet.  Eine  ärztliche  Untersuchung  der  Arbeiter   fand  theils  vierteljährig. 


>)  Ibidem  1901.  8.  B0&. 

)  Ibidem  1896.  S.  210. 

)  Ibidem  1896.  8.  233. 

)  Ibidem  1899.  3.  243  u 
')  Ibidem  1899.  8.  67. 
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ImHasig,  oder  aber  gar  nicht  statt.  Das  Torgescliriebene  Vormt 
eiligen  ärztlichen  Unteräuchungen  war  in  den  metstea  Fsllen 
rt;  ebensowenig  waren  Aohaltapunkte  gegeben,  um  festzustel 
hei tsge fährlichen  Verrichtnngen  zeitweilig  ein  Wechsel  der  Arbeil 
;ebniBse  dieser  Revisionen  wurden  behufs  Beseitigung  der 
Utäade  als  Grundlage  fUr  bebürdliche  Verfügungen  genommen, 
orstehenden  durfte  ein  radicales  Mittel  gegen  gewerbliche 
hl  nur  in  dem  gänzlichen  Verbote  der  Verwendung  des 
D  werden. 

ropäischen  Staaten  sind  bereits  Dänemark,')  die  Schweiz 
ande^)  mit  dem  Verbote  der  Erzeugung   von  Zündhölzchen  au 

vorgegangen. 

h   fallen  allerdings   in    dieser  Frage,   abgesehen  von  anderen  Mir- 

ichten  auf  die  heimiBchen  Producenten,  sowie  auf  den  bedeutenden 

Gewicht. 

rgebnissen    der  G-ewerbezählung   am    1.   Juni    1897    bestanden  m 

,mmt  66  Betriebe  zur  ErzeuEcnng  von  Zündhölzchen  und  Qberdiei 

von  anderen  Ztlndwaren.  Die  Zahl  der  in  den  fabriksmässigen 
e    1890   beschäftigten  Arbeiter   wurde   seitens    der   Handeli 

Wien*)  mit  7702  angegeben  (2952  männliche  und  4750  weiblicH 
lg  der  Krankheitsstatistik  ^)  unter  den  Mitgliedern  der  nach  dem 
ngsgesetze  eingerichteten  Krankeneasaen  für  das  Jahr  1890  wurde 
ittndhötzchenfabriken    beschäftigten  Arbeitspersonen  blos    mit  3798 

r  Debatte  im  Abgeordneten  hau  sc  Über  die  Einführung  des  ZQnd- 
)   hat   die  Regierung  Jn   der  Sitzung  des  Hauses   vom  7.  Jänner 
g  abgegeben, '')  dermalen  weder  für  die  Einführung  des   MonapoU, 
ichensteuer  eintreten  zu  können. 
Beziehung    sind    die    Verbältnisse   der    Z ündbslzchen Steuer  ^ 
bemerke nawerth,    dass  gemäss  dem  Gesetze  vom   4.  Jänner   II 
ichen   eine   Verbrauchsabgabe   unter   Anwendung    des    Banderole- 
Dessen    ist,    dass   die   Sicherheits-   oder   sogenannten   echwedii 
llfte   niedriger   besteuert   sind,    als  alle  anderen  Arten    von  Züai- 
setzliche  Anordnung    verfolgt  offenbar  den  Zweck,    auf  die  Züod- 
deren    Zahl    in    Rusalaod    im   Jahre    188Ö   insgesammt    193  (mit 
etrug,   dahin   einzuwirken,    dasa    an  Stelle   der  Zündhölzchen  sai 
solche  aua  rothem  Phosphor  Verbreitung  finden. 

4.  Februar  1874  (citirt  in  der  ernKhuteti  Publication  von  Scbuler). 

mit  24.  Decamber  18T9  erliasene  V«rbot  der  Fabrikation  ran  ZandhSlidui 
nacb  I'/i  jübrigem  BMtaode  auf^ohoben  worden  war,  erging  mit  dem  Bnndci- 
ber  189ä  aeuerÜch  das  beiDgliche  Verbot  (VerüffentücbuDgen  des  ksissriieliM 
)9,  23.  Jahrgang,  S,  IIO).  Vgl.:  Prof.  Dr.  F.  Erismann:  Zur  Geicbidil* 
•  in  der  Schweii  und  lar  Benrtheilung  der  neuen  OoMtiesTorlage.  Anhit 
ing  und  SiatiBtik.  1898,  Bd.  XII,  8.  179. 
28.    Uai    1901.    Verflffeutticbungen  des  kaiierlichen    Genua  dheita-Amtea,    1901. 

Kammer  über  die  Zflndbülichenindastrie  und  ZündhUlicbeDstenei.  Siinag*- 
ind  Gevrerbekammer.  Jahrgang  1896,  Bbilage  2, 

nnd  die  Ergebniue  der  Krankheitsstatlatik  der  nach  dem  Kranken Teraicheruf»- 
KrankencaiBen  im  Jabre  1890.  Wien  1893,  IL  Tbeil.  Hof-  and  StaaUdmckmi. 
monopol    beetebl    in  Frankreicb,    Italien,'  Spanien,   Porlngal,  Serbien,  Qriediu- 
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Abgesehen  von  den  chronischen  Vergiftungen  bei  der  gewerblichen  Arbeit  mit 

hör  ist  vom  sanitären  Standpunkte  —  worauf  der  Oberste  Sanitätsrath  beson- 
n  Nachdruck  legte  —  die  Gefahr  der  Phosphorzttadhölzchen  in  der  zunehmen- 
Häufigkeit  der  acuten  Pho^iphorvergifcungen    und   insbesondere  in  der  Leichtig- 

mit  welcher  solche  Vergiftungen  stattfindea  können,  zu  erblicken.  Eine  erschöpfende 
istik  der  Phosphorvergiftungen  in  Oesterreich  liegt  nicht  vor.  In  den  viertel- 
igen Nachweisungen  über  die  Todesursachen  werden  in  den  meisten  Ländern  (mit 

ahme  von  Steiermark,  Kärnten,  Schlesien,  Galizien,  Bukowina  und  Dalmatien) 
glich  der  Art  der  zufälligen  tödtlichen  Beschädigungen  und  der  Selbstmorde  spe- 
leirte  Nach  Weisungen  geführt.    Diesen  zufolge  ereigneten  sich  Todesfälle  durch: 


zufällige 
Phosphor- 
▼ergiftung^en 
1900    1901 

-    13  ; 

9         

I 

1       —     I 


in  den  Jahren  1898  1899 

Kiederösterr.  mit  Ausschluss  von  Wien   5  13 

Oberösterreich ?  1 

Salzburg 1  ? 

\  Krain ? 

I  Triest  und  Gebiet --  —      —      — 

i  Görz  und  Gradieca —  —      —      — 

>.  Istrien —  —      —      — 

^  Tirol ?  ?—      — 

Voralberfl: ?  —      —       — 


1898 
15 

O 

2 


absicbtliche 

Pboiphor- 

▼ergiftnng^en 

1899    1900  1901 


18 


17 

7         ? 
9        


17 
2 


_     _      _        _       ? 

? 
? 


1      — 

?       — 

9       — 


Böhmen 
Mähren 


1 
3 


—        4 
5      — 


9 

64 

18 


97 
10 


117    116 
14      22 


Als  theilweise  Ergänzung   der   angeführten  Daten  aus  Niederösterreich  dienen 

e  Jahresberichte  der  k.  k.  Krankenanstalten  in  Wien,  in    welchen    folgende    Fälle 
(rzeichnet  sind: 

im  Jahre  1892    1893  1894    1895    18%    1897    1898 

B&Ilige  Phosphorvergiftungen 1         3  6         1         3        3         1 

boephorvergiftungen    in    selbstmörderischer 

Absicht .      20      40  55      60      88     103    109 

zusammen     .     .      21      43  61      61      91     106    110 

evon  endeten  lethal 2       15  13        8      20      22       31 

on  der  Gesammtzahl  der  Fälle  entfallen 
auf  Vergiftungen  der  weiblichen  Per- 
sonen   13      26  36      45      54      66      74 


In  diesen  statistischen  Ausweisen  dürften  zu  den  Selbstmorden  vielfach  auch 
Üle  von  Vergiftungen  zugezählt  worden  sein,  in  welchen  Phosphor,  beziehungs- 
üae  Phosphorzündhölzchen  behufs  Fruchtabtreibung,  also  nicht  gerade  in  selbst- 
9rderischer  Absicht  eingenommen  wurden. 

Die  zur  Verfügung  stehenden  Daten,  welche  mit  Rücksicht  auf  die  denselben 
[kommende  sanitätspolizeiliche  Bedeutung  künftighin  sorgfältig  zu  verfolgen  wären, 
eisen  darauf  hin,  dass  Selbstmorde  mit  Phosphor  in  einzelnen  Ländern,  wie  Salz- 
irg,  Krain,  Küstenland,  Tirol  und  Vorarlberg  kaum  bekannt  sind;  hingegen  in 
ideren  Gebieten,   speciell  in  den  grossen  Populationscentren  wie  Wien,  Prag^)  und, 


0  ^gl>  das  Outachten  des  k.  k.  Obersten  SanitStsrathes,  Referent  Prof.  Dr.  J  a  k  s  c  h,  S.  73  d.  BU 
ienaeh  sind  im  k.  k.  allgemeinen  Krankenhanse  in  Prag  in  den  Jahren  1893 — 1898  insgesammt 
tiPhosphorvergiftungen  beobachtet  worden. 


hflin  gewinnt,  auch  in  Graz')  in  einer  Wei 
rböhte  Äufmerkeamkeit  der  interessirteo  I 
ia   der  TOrstehendea  Äuaführangea  lauen 

Kraft  siebenden  sanitätspolizeilicheD  Uaae 
hölzchen  aua  weissem  Phosphor  sind  ergfi 
der  Vergiftungen  mit  FhosphorzUndhOlz 
r  Absicht  oder  aber  zum  Zwecke  der  Pruc 
izelnen  grossen  Städten  Oeaterreichs  in  fc 

ales  Mittel   zur  Abwehr   der   gewerbliche 

kann    nur    in    dem    vollständigen  Verb 

T  bei  der  Zündbölzchenerzeugung  erblick' 


s  HeilserniQ  gegen  Scharlach  aus 
pentischen  Institute  in  Wie] 

r  at^elaufeaea  Woche  abgehsIteoeD  74.  VerBami 
labad  bat  der  ÄsaiBlent  au  der  Kliuik  für  Kim 
flen,  Dr.  Paul  Moser,  Mittfaeilungen  Über  die 
irlach  gemacht,  welche  io  der  trisBenschaft liehe 

irstorbene  Hofralh  Prof.  Dr.  Freiherr  von  W  i 
.Dnen-Kinderapitates  sich  mit  der  Frage  der  Oew 
nd  hieranf  beiUglicbe  AoreguugeD  gegeben,  i 
ist  es  gelungeD,  den  richtigen  Weg  zu  finden, 
gewinnen,  um  desaen  Herstellung  sich  bisher 
sUndeB  vergeblich  bemüht  haben, 
impfen  von  Streptococcen  aos  dem  BInte  ScUarl 
>naten  in  dem  unter  Leitung  dei  Prof.  Dr.  P 
soviel  Schart achserum  gewonnen,  um  die  genau 
Is  im  St.  Anuen-Kinderipitale  in  Wien  unter  dei 
ideB  Prof.  Dr.  Escherich  vornehmen  zu  I 
indeTn  wurde  von  diesem  neuen  Heilmittel  Qabri 
igen  Erfolge  derSerumbehandlung  durch wi 
llungen  der  Fieberbewegungen  auf  das  Genaue 
I  die  genannten  drei  Fachmänner  von  der  Wirl 
enacliafttiche  Ueberzeugung  erlangt  hatten,  ers tat 
rieht  und  traten  in  der  Naturforscher-  und  Aertt« 
lelbeu  vor  die  fachwissenBchafcliche  Oeffentlicl 
»r  in  der  Section  für  Kinderheilkunde-J  wurde 
eifalle  aufgenommen  und  gab  zu  wiaaenschaftlii 
Ig  der  vom  Vortragenden  gemachten  Hittheilui 
intdeckung  für  die  weitere  Entwicklung  der  Heil 
Versammlung  in  seiner  Schlussrede  vollauf  ge« 
der  Herr  Ministerpräsident  Dr.  v.  Kärber  al 
rt  die  ausserordentliche  Bedeutung  des  neuen  mi 
ödem  er  dem  aerotherapeutiechen  Institute  eine 
'ooeu  Euwendete,  damit  dieses  Schar I ach sernm  ii 

C  r  ■  1 1  e  r :  Beiträge  zur  gerichtlichen  Toxikologie. 
lel.  Viertelj.  f.  ger.  Medicin  d.  Offentl.  SsoiiKisw« 
D  1884-1900  Ö2  Todesraile  au  Fhosphor  vorgekoi 
a  fortpBSDEnngafJlhigen  Aller. 

Vortrage  und  den  anschlieuenden  ADifUhningei 
IT  näebsten  Nummer  des  Blattes  ausiugBweise  UitI 


;  diftKr  «llgeiDein  rerbreiteten  nnd    geförcbteteo  Kinderfa 

1  über  den  Werth  des  oeuen  Heilmittels  wird  selbstventliiiU 
l  dfluelbeD  ad  in-    nod    analCndisebeii  Kioderkliiiik«)  gnn 

Heratellung    neusr    QuantitSten    dea    Heilaernma    Frobcn   1 

erdsD  BoUen. 

aktischen  AnweodnDg  des  Heilseranie  besteht  dario,  das«  1 

aebiofectioa    unetnpfiDglicb  sind,    dasB    daher     die    Wirksam] 

barlachteTUms  durch  Verimpfangen    auf  Thiers    nicht  genau  ll 

)r  nicht  sicher  dosirt  werden  kann.      Auch   kann  daa  ge' 

itherieserum  nicht    als    bochwerthig   beseichnet  werden, 

idung  gelaDsen  müssen  um  die  erwünschte  Wirkung  lu   ' 

:eu  des  k.  k.  serotherapentiEchen  Institutes  mit  der  Einderkliidlc''' 

nur  erprobtes  und  wirksames  Serum  in  den  Verkehr  zu  bringen;," 


Itsgesetze  und  Verordnungen. 


eriums    des 
nber    1902, 


elcbe  >■■  dem 
'«leli  nnd  nas- 


>■  k.  und  k. 
Üie  kaiserliche 
en  nnd  Dienst- 
icbe  sur  Aus- 
OBtSndig     sind, 

Ton  Leichen 
idsin  Falle  von 

LeicbeupasseB 
in     poliiiscben 

Kenntnis    sa 


Hieven  wird  die  k.  k nntoK-"' 

Bezugnahme   auf   das    mit    der   Kundmaehniid^^ 
Tom    28.  Man  1890,    R.  G.  Bl.  Nr.  46,    1 
lantbarte  Uebere  in  kommen    mit  d^m  dealsehen  " 
Reiche  vom  12.  Mftra  1890    Ober  die  wechsel- 
seitige    Anerkennung    von    Leicbeopfiseen    nnd 
auf  den  b.  o.  Erlass  tooi  26.  September  1901,    ; 
Z.  43346  ei  1900,    betreffend    die    lur    Atu-  . 
fertiguDg    von    Leicbenpfissen     im     Deutselwn 
Reiche  befugten   Behörden   und   Dienststellen,*)   <- 
zur    Verstftndigung    der    unterstehenden    poUti-  /. 
sehen    BehSrden     mit    dem    Bemerken    in    dU ';. 
Kenntnis  gesetsi,  dsss  in  Hinkunft  bei  Leiehea- , 
überfUbmngen     nach    dem    Deuteeben    Reiebe   ' 
die    erfolgte    Ausfertigung    des     Leichen  passes 
der    EUEt&ndigen    Behörde   und    Dienststelle,  in    ' 
deren  Gebiet  die  Leiche    Überführt  werden  soll, 
in    analoger  Weise    novenUglicb    bekannt    in* 
geben  sein   wird. 

♦)  8.  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  8.  425. 


Ure  Verhältnisse  und  Verfügungen  fm  Auslande. 

usnahmen  gegen  dieielbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  des 
'om  4.  (17.)  September  Nr.  379,  wurde  für  die  aus  Constaa- 
die  Ärztliche  Viaite  in  Burgas,  Varna  und  Hebibtscbevo  ange- 
itstienen  bleiben   für  solche  Reisende  geicblosBen. 

aine  fUr  HerkanfCe  aus  Odessa  (S.  426)  wurde  vom  22.  August 
Ige    erstreckt.    Die    Einfuhr  ^ .  . 


interliegen    vom    4.  (17.)    September   an 
1   ConstantzB    oder  in  jenem  von  Sulina. 


J  t- 


4  : 
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Einfuhr    der   im  Titel  IV  des  Cap.  II    des  Reglements    der    Venediger  Convention    angeführten 
Gegenstände  und  Waren,  eowie  von  Früchten,  Gemüsen  und  Conserven  ist  verboten. 

Herkünfte  aus  Odessa  (S.  426)  werden  vom  3.  (16.)  September  an  einer  sechstägigez» 
Qaarantaine  im  Hafen  von  Sulina  unterzogen.  In  Ungheni  wird  ein  Observationsposten  für 
Beisende  und  deren  Effecten  aufgestellt.  Die  Einfuhr  der  im  Titel  IV  des  Cap.  II  des  Regle- 
ments der  Venediger  Convention  angeführten  Gegenstände  und  Waren  aus  Odessa  ist  verboten. 

Russland,  In  Odessa  (S.  438)  ist  am  21.  und  22.  Septembei  je  ein  weiterer  Pestfall 
eonstatirt  worden. 

Britisch-Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  22.  bis  28.  August  43  Kr- 
krankungen  und  42  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  17.  bis  23.  August  9  und 
in  Kurachee  in  der  Woche  vom  16.  bis  22.  August  10  Todesfälle  an  Pest  verzeichnet. 

Capcolonie.  In  Port  Elizabeth  (S.  427)  ist  auch  in  den  zwei  Wochen  vom  10.  bis 
23.  August  kein  neuer  Pestfall  aufgetreten.  Die  Stadt  kann  jedoch  noch  nicht  als  pestfrei  be- 
zeichnet werden,  da  am  24.  August  in  einem  dortigen  Lebensmitteldepot  pestkranke  Ratten 
aufgefunden  wurden. 

Australien.  Neu-Süd-Wales.  In  Sydney  (S.  427)  ist  auch  in  der  Woche  vom 
27.  Juli  bis  2.  August  kein  weiterer  Todesfall  an  Pest  vorgekommen;  hingegen  wurde  ia  der 
Stadt  Newcastle  an   einem  Hotelbediensteten  eine  Pesterkrankung  constatirt. 

Cholera.  Aegypten,  In  C  a  i  r  o  betrug  die  Zahl  der  Erkrankungen  (Todesfälle)  an  Cholera, 
in  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  19.  bis  26.  September:  17  (5),  11  (12),  14  (13), 
15  (11),  18  (16),  13  (13),  13  (13). 

In    Alezandrien  sind  in  der  Woche    vom  11.  bis  17.  September  269  Erkrankungen 
und  214  Todesfälle    an  Cholera  ausgewiesen  worden.    Seit  15.  August  1.  J.  sind  daselbst    ins 
gesammt  571  Personen  (143  Europäer,  428  Eingeborene)  erkrankt  und  455    (87  Europäer  nnd 
368  Eingeborene)  gestorben. 

In  ganz  Aegypten  wurden  in  der  bezeichneten  Woche  9466  neue  Cholerafälle  (gegen 
7758  in  der  Vorwoche)  und  8278  Todesfälle  ausgewiesen.  In  4681  Fällen  wurde  Cholera  erst 
an  der  Leiche  sichergestellt.  Im  Ganzen  sind  bisher  1557  Orte,  darunter  die  Häfen  von  Alexan- 
drien,  Brullos,  Damiette,  Rosette,  Port  Said,  Ismailia  und  Suez,  verseucht. 

Neue  Erkrankungen  (Todesfälle)  wurden  in  der  Woche  von  11.  bis  17.  September  ausgewiesen 
in  den  Städten  C  a  i  r  o  32(110),  Alexandrien  133(235),  Damiette  47(155),  Ismailia 
5(14),  Port  Said  2  (6),  Suez  21  (17)  ferner  in  den  Provinzen:  G  bar  hieb  1098(1776), 
B  eh  er  a  327(594),  C  h  ar  ki  eh  397  (704),  Dakahlieh  600(1040),  Galiubieh  321(457), 
Menufieh  279(725),  Gu  ize  h  214  (364),  Ben  i -Su  ef  95  (137),  Fayum  160(235), 
Minieh  110  (150),.  A  ss  i  u  t  589  (932),  Guirgueh  304  (551),  Keneh  51  (76). 

Türkei.  In  H  od  ei  d  ah,  (Jemen,  S.  439)  wurden  vom  10.  bis  12.  September  8  neue 
Erkrankungen  und  6  Todesfälle  an  Cholera  constatirt;  alle  diese'  Fälle  ereigneten  sich  in 
einem  einzigen  Hause,  welches  isolirt  wurde.  Vom  13.  bis  16.  September  ist  ein  weiterer  Fall 
nicht  aufgetreten.  In  Confudah  (S.  380)  ist  die  Cholera  erloschen;  hingegen  herrscht  die- 
selbe noch  im  CazaMihail  (S.  419).  In  einem  Östlich  von  Loheya  gelegenen  Dorfe  wurden 
am  13.  September  8  Cholerafälle  beobachtet. 

Der  Oberste  Sanitätsconseil  beschloss  die  für  Herkünfte  aus  dem  Küstengebiete  des 
Jemen  und  Assyr  bestehende  lOtägige  Quarantaine  nördlich  bis  Lith  und  südlich  bis  Moka  (mit 
Ausschluss  dieser  Häfen)  auszudehnen. 


Vermischte  Nachrichten. 

stand  der  Blattern  and  des  Fleckt3rphn8.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  24.  bis  30.  Sep- 
tember 1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen   wurden  neuerdings  constatirt: 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  im   politischen  Bezirke  Strzyzow:  Pstr^gowaS; 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken:  Jaworow: 
Jazow  stary  2;  Rawa  ruska:  Wulka  mazowiecka  3:  Skalat:  Nowosiolka  skalacka  1; 
Tlumacz:  Holoskow  2. 


Verantwortlicher  Redaeteur:  Ludwig^  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Draok  ron  Friedrich  Jasper  in  Wien. 
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' GoSxaminatoren,  beziehungsweise  Examinatoren  bei  den  medicinischen  und  pharmacentiscben  Rigorosen 

im  Studienjahre  1902^1908. 

[ f 

j 

[Ueber  die  Behandlang  des  Scharlachs  mit  einem  Scharlach- 

Streptococcensemm.*) 

\  Auszüge  ans  dem  von  Dr.  Paul  Moser,  Assistenten  an  der  k.  k.  Universitäts-Kinderklinik  in  Wien 
(Vorstand  Prof.  Escherich),  in  der  Section  für  Kinderheilkunde  der  74.  Versammlung  deutscher 
Naturforscher  und  Aerzte  in  Karlsbad  erstatteten  Referate  und  ans  den  anschliessenden  Ausführungen 

der  Professor enDr.  Escherich  und  Paltanf. 

(Mit  einer  Tafel.) 

Referent  Dr.  Moser  weist  in  der  Einleitung  seines  Vortrages  auf  die  serotherapeuti- 
;  ichen  Bestrebungen  mit  dem  Antistreptococcenserum  hin,  weiche  noch  zu  keinem  aligemein 
anerkannten,  positiven  Resultate  geführt  haben  und  zwar  weder  bei  den  zweifellos 
durch  Streptococcen  erzeugten  Krankheiten,  noch  auch  beim  Scharlach,  bei  dem  sich 
häufig  Streptococcen  in  der  erkrankten  Schleimhaut,  im  Blute  finden;  die  Misserfolge 
konnten  ihren  G-rund  theilweise  darin  haben,  dass  die  Streptococcen  nicht  der  allgemeinen 
Annahme  entsprechend,  einer  einzigen  Art  angehören,  sondern  dass  die  Anschauung  von 
Denys  und  seiner  Schule  von  der  Existenz  verschiedener  Streptoooccen  nach  den 
Immunitätsversuchen  eine  gewisse  Berechtigung  besitze;  auch  scheinen  thatsächlich 
diese  Mikroorganismen  durch  die  Thierpassage  an  ihren  biologischen  Eigenschaften 
Veränderungen  zu  erleiden.  Der  Vortragende  hatte  sich  durch  jahrelange  Unter- 
suchungen am  serotherapeutiscben  Institute  von  diesen  thatsächlichen  Verhältnissen 
überzeugt  Es  konnte  daher  auch  der  Misserfolg  bei  der  Behandlung  des  Scharlachs 
durch  ein  mit  von  verschiedenen  Krankheiten  stammenden  Streptococcen  erzeugtes 
Serum  darin  seinen  Grund  haben. 

Er  ging  daher  daran,  zur  Immunisirung  von  Thieren  ein  Gemenge  von  aus 
▼erschiedenen  Scharlachfällen  stammenden  Streptococcen  in  Bouillon culturen  zu  ver- 
wenden. Gleichzeitig  verzichtete  er  angesichts  der  Thatsache,  dass  die  Virulenz  der 
Streptococcen  gegenüber  dem  Menschen  und  dem  Versuchsthiere  durchaus  nicht  parallel 
geh^  auf  die  (einseitige)  Virulenzsteigerung  dieser  Mikroorganismen  durch  die  Thier- 

*)  Siehe  auch  Nummer  40  d.  Bl. 

41 
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1  letztere  bedingten  biologischen  Veränderungen  bintanzubidte 
mit  aus  dem  Blute  von  Scharlachf^llen  gezüchteten,  lebendet 
zufolge  der  an  der  k.  k.  Univeraitätskinderklinik  de§  Froi 
I  gemachten  Krfabrungen  eine  specifische  Heilwirkung  auf  dem 
breibt.  Das  Serum,  welches  im  staatlichen  serotherapeutiscbea 
'rof.  Faltauf)  hergestellt  wurde,  kam  seit  November  1900 
ndung.  Unter  699  Bcharlachkranken  Kindern  des  St.  Anna- 
jicirt,  hiezu  kommen  noch  3  ausserhalb  des  Spitalea  bebandelt« 
Dn  wurden  die  prognostisch  ungünstigen  Fälle  stets  bevorzngt: 
tischen  Daten,  sowie  vor  allem  der  klinischen  BeobachtnngeB 
le  den  Werth  dieser  Behandlungsmethode.  Bei  frObzeiiiger 
;r  2.  Tag)  war  kein  Todesfall,  bei  späterer  Injection  eine  stetig 
u  beobachten.  (3.  Tag  1429%,  4.  Tag  23 087o,  5.  Tag  40-0"/, 
Tag).  Vor  Allem  ist  es  jedoch  das  klinische  Bild,  welches  für 
rkung  des  Serums  spricht.  Das  AllgemeiDbefinden  bessert  sich 
ier  Zeit,  die  nervösen  Störungen  schwinden  bald;  der  Vor- 
sigebrachten  Curven,  dass  Temperatur  und  Puls  oft  schon 
inthemstadiums  rapiden  Abfall  zeigen,  im  Gegensätze  zur 
rve.*)  Das  Exanthem,  die  schweren  Respirationserscheinungen 
ald  zurück.  Dagegen  lassen  sich  die  verschiedenen  Eiterungs- 
Nephritis  nicht  immer  zurackhalten,  treten  aber  seltener 
aut.  Die  auch  mit  anderen  Serumsorten  z.  B.  Marmorek'a 
ngestellten  Versuche  fielen  im  Gegensatze  zu  dem  Scharlach- 
Die  prophylaktischen  Impfungen  schienen  da,  wo  es  nicht 
aokheit  zu  verhüten,  den  Verlauf  derselben  gUnstig  zu  beein- 
Wirkungen  der  Injection  treten  trotz  der  vorläufig  noch  notb- 
)sen  selten  und  dann  in  derselben  Weise  auf,  wie  Bie  vom 
gekannt  sind.  Es  ist  gelungen  im  St.  Anna-Kind  er  spitale  bei 
1  Erkrankten  die  Mortalität  auf  S'OVo,  gegenüber  der  Durcli- 
13097o  io  anderen  Wiener  Spiläiern,  herabzumindern,  und 
Ugenden  Menge  und  niederen  Concentration  des  derzeit  tai 
Serums,  wodurch  nur  ein  Bruchtbeil  der  Erkrankten  dieser  Be- 
irden konnte. 

ch  gibt  der  Hoffnung  Ausdruck,  dass  wir  heute  an  einem  Wende- 
der  Schart achbehandlung  stehen.  Ausser  dem  Vortragenden  und 
[ler  das  Serum  herstellte,  haben  Sectionschef  Ritter  von  Kusy. 
ungen  förderte  und  Hofrath  von  Widerhofer,  der  die  ersten 
n  Interesse  verfolgte,  sich  darum  Verdienste  erworben.  Escbericli 
eigener  Beobachtung  die  gfinstigeQ  Wirkungen  des  Serums.  Die 
ttik  dürften  in  Zukunft,  wenn  grössere  Serumquantitäten  zar 
h  günstigere  werden.  Bei  dem  Material  eines  Öffentlichen  Kranken- 
1  Rest  verlorener,  weil  zu  spät  injicirter  Fälle.  Das  allmählicbe 
alitätspercente  von  0^ — 50'^/^  bei  Ordnung  der  Fälle  nach 
sowie  die  Verlängerung  der  Krankbeitsdauer  in  den  letbii 
'echen  Überzeugend  für  eine  den  Krankheitspro- 
;m  Sinne  beeinflussende  Wirkung  des  Serums.  Die 
ischen  Symptome  tritt  sehr  rasch  innerhalb  der  näcbsteo 
:r  Injection    ein    und    betrifft    in   erster  Linie   die    als  toxitcb 

der  uiliegeDden  Tafel  neben  der  normklea  ScharlKchtemperaturcurT«  aui 
■e  1),  Tempersturcurven  dreier  von  Dr.  Moaer  beobachtster  ScbulachfUI» 
etrafen  Nr.  2  und  3  OeBchvrister,  nek'be  cu  gleicher  Zeit  erkrankt  wuen; 
■r  wurde  mit  Serum  behandelt  (Curve  Nr.  3),  wSbrelid  das  aadere  keita 
rve  Nr.  2).  Curre  Nr.  4  belriffl  eitten  an  Scharlach  erkrankten  28jilirij» 
1  an  üch  selbst  vorgenommeii  bat. 
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igeseheDen    Symptome.    Der    Temperaturabfall    ist    in 

ind  in  Bouillon  weiter  cultivirten  Streptococcen  Pferde  ii 

Htiacher.    Weniger   deutlich    werden    die   örtlichen  Entzü 

fachkrankheiten   (Nephritis,    Myocarditis)   beeinäuBst.   Do< 

lets  in  milderer  Form    auf,  als   bei   nicht  injicirten  Fälle 

invollkommene  Erfolge,  bei  denen  die  Injection  zu  wiederb 

ras    bei  der   complicirten  Natur   der  Scharlacberkrankuni 

Unsere   klinischen  Erfahnmgen,   sowie   der  Umstand,    das: 

sich  als  anwirksam  erwiesen  haben,  sprechen  dafür,  dasa  t 

Complicationen,  als  den  Scharlachprocess  selbst  nach  Art  ' 

■pecifischer  Weise  beeinäusst,  und  man  kann,  wenn  diese 

den  Schluas  ziehen,  dass  der  specifiacbe  Scharlacherreger  s 

■irung  verwendeten  Coccen  befindet 

Prof.  R  P  a  1 1  a  u  f  bemerkt  zanächat,  dass  er  als  Leit 
peatischeD  Institutes  natfirlicb  sein  Äugenmerk  darauf  ricl 
labaaen;  so  bildete  unter  Anderem  auch  das  Antistreptoc 
Publication  Marmorek's  (Institut  Pasteur  in  Paris)  eine 
.Studien  am  Wiener  Institute;  die  Arbeiten  Dr.  Bornem 
aus  dem  Institute  führten  aber  zu  so  zweifelhaften  und 
dass  er  sich  nicht  entschloss,  ein  solches  Serum  vom  Im 
geben  und  zu  empfehlen.  Dann  nahm  Dr.  Moser  d 
auf;  er  konnte  die  Angaben  D  e  n  y  s'  und  seiner  Schule 
Qttäts Verhältnisse  sich  ergebenden  Verschiedenheit  der  Stri 
Es  lag  nun  nahe,  die  mangelhaften  Erfolge  der  Behandlui 
des  gewöhnlichen  Antistreptococcenserums  darauf  zu  bezie 
vorkommenden  Streptococcen  anderer  Art  seien.  Palti 
Inmunisirung  mit  von  ScharlachfäUen  stammenden  Str 
schlugen  auch  hier  fehl,  da  z.  B.  häutig  diese  Coccen  ftl 
gar  nicht  pathogen  sind.  Der  Werth  der  Thierpassage 
problematisch,  so  dass  auf  dieselbe  ganz  verzichtet  wurde, 
cultnren  von  möglichst  frisch  aus  dem  Blute  rein  gezticbt« 
her,  welche  vom  Assistenten  des  Institutes  Dr.  O.  Jel 
cutan  injicirt  wurden.  Die  Versuche  an  scharlachkrauken 
Semm  günstiger  aus,  besonders  seit  Dr.  Moser  gros: 
(170- — 200cm'J  verwendete.  Beim  Mangel  einer  experi 
langte  Pal  tauf  die  Behandlung  möglichst  vieler  Fälle;  I 
zur  Verwendung  kamen,  reichte  aber  das  von  dem  einen  I 
mr  Behandlung  einer  relativ  kleinen  Zahl  von  Krankheit 
Beobachtungen  und  Mittheilungen  Dr.  Mose  r's,  sowie 
inlassen  ihn,  sich  ihrer  Anschauung  von  einem  tberi 
Kchliessen;  leider  ist  derselbe  aber  experimentell  nicht  zu  beur 
Agglutination  dieses  Serums  auf  von  Scarlatina  herstammende 
erlaubt,  so  wichtig  sie  sonst  ist,  keinen  Schluaa  auf  das  ' 
Stoffen,  von  Antitoxinen;  solche  scheinen  nach  den  klin 
znliegen.  Bevor  nicht  diese  grosse  Lucke  in  unseren  I 
weder  das  Scarlatinagift,  noch  das  Gift  jener  Streptococ 
mangelt  uns  eine  exacte,  objective  Methode  zur  Beurtbeil 
sondern  der  ganzen  Frage.  Mit  Wissen  Dr.  E.  Freu 
chemischen  Laboratoriums  im  k.  k.  Krankenhause  Rudolfstil 
diesbezflgiicb  interessante  Untersuchungen  mit,  welche  die  1 
gelingen  werde,  die  Lücke  auszufüllen.  E.  Freund  hatt 
keit  des  Darminhaltes  und  des  Stuhles  bei  frischer  Schar) 
gefunden;    neue   Untersuchungen   Hessen    ihn    das  Gift   ii 
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dosirbartin  Menge  gewinnen,  und  da  zeigte  nun  ein  Jüngst  1 
I,  dasa  dieses  Gift  durch  das  von  Moser  verwendete  Stred 
»lyoirt  wird,  während  weder  das  gewöhnliche  Pferdeserum  nocbT 
serum  im  titande  »icd,  die  Mäuse  vor  dem  Tode  zu  schätzen, 
aar  ein  Verauch,  Redner  theilt  denselben  aber  mit,  weil  derselbe  doclil^ 
thimmern  lässt,    daas    es  gelingen  wird,   eine  experimentelle  On 

Der  Mangel  einer  aolchen  ist  auch  für  die  Herstellung  des  Sera 
h;  denn  einstweilen  kann  eine  Wirksamkeit  dei  Serums 
Einzelfalle  sehr  zweifelhaften  Anwendung  am  Krankenbette  | 
Endlich  bildet  dermalen  auch  der  Verbrauch  der  grossen  Men) 
in  grosses  Hindernis  für  eine  ausgedehntere  Anwendung  des  Senn 
derlasa  von  6^  Blut  zu  gewinnende  Serummenge  reicht  nur  Für  •- 
8—10  Fällen  aus  (heim  Diphtherieheilserum  für  250—500  Fit 
auch    der  Preis   des  Serums   nothwendig   ein    ziemlich    hoher    tt 

Bchliesalich  der  Hoffnung  Ausdruck,  daes  es  gelingen  möge,  '■-- 
3n  Kenntnissen  auszufüllen,  damit  eine  ebenso  objective  als  ex«; 
Serums  möglich  werde.  f£ 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


i 


Ministerien  des  Innern,  I 
id  der  Finanzen  vom 

;tober  1902, 
Bl.  Nr.  1»2, 

n-  an«  Darctafahr  re*!'"*'' 
■ian<lf>  man  d«r  Btmdt  Mad 
T*N  Odeasa  verbAlen,  br- 
se  be>«lirtBkt  wird. 

•9  inteinationalea  SioiiSts- 
om  19.  MBri  1897,  R.G.Bl. 
wird  aus  Anlass  des  Auf- 
llen  in  Odeata  im  Einv«r- 
öniglich  ungaTiacheo  Regie- 
DDicbfuhr  folgender  Waren 
s  der  Stadt  uod  dem  Hafen- 
.  verbot eo,    betiehuugs weise 

Ijeibwfische,  alte  und  ge- 
Btöcke     (Gebrauebaefieclen), 

Gegenstfinde  als  Keiaege- 
e  eines  Wobaaugawecbeel» 
))  befördert,  so  unterliegen 
lealimmaugeD  über  Baoitilts- 
n     und    Behandluiig     beim 


2.  Hadern  und  Lumpen,  eiaicbliaMliehri 
hydraulisch  zusammengepreaateD Lumpen,  wÄ_£ 
im  QroEsbandel  verwendet  werden. 


f 


I 


3.  Gebrauchte     Säcke,      Teppicfai 
Stickereien,  welche  benutet  sind. 

4.  GrUae  Felle,  ungegerbte  H&nte,  ff 
HSute. 

5.  Frische    ThierabßiUe,    Klanei 
Mäboeo,  Utare,  rohe  Seide  und  Wölb 

6.  MeDfchen  haare. 
Die  Darcbfuhr    der    aufgexfibltan    V 

und  GegeoBlände  ist  jedoch  gestattet, 
selben  so  verpackt  sind,  dass  unterwegs 
Berübrang  damit  nicht  möglieb  i*t,  und 
die  Bewilligung  der  Einfuhr  in 
ausländische  Uurchzugs-,  beuehungsweiH 
fuhrgebiet  nschge wiesen  ist. 

Diese  Verordnung  tritt  mit  dem  Tug 
welchem  sie  den  betreffenden  Zoll-,  beiiebgT 
weite    SeesanitStsbeh Orden     bekannt 
Kran. 
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steigen  der  anderen  Reisenden   zu  vera; 
die  ankommenden    Beisenden    im   Allgemei 
beim    Verlassen    des  Zuges    und    während 
Zollrevision  ihres  Gepficks  zu  beobachten, 
den    Gesundheitszustand    der    aus    Odessa 


^i 


ErlaSS  des  k.k.  Ministeriums  des  Innern  l  den  Personenwagen,  und  zwar  nach  dem  ikfiil 

vom  &  Oetober  1902,  ad  Z.  42162, 

an  die  Statthalterei  in  Lemberg  und  die  Landes- 
regierung in  CzernowitZy*) 

betreflfend  sanlUir«  TorkebrnaiT«»  a«a  Anlas» 
des  Aartretens  der  Peai  in  Odessa. 

Mit  der  im  Beichsgesetzblatte,  St.  XCVIII, 
Nr.  192  vom  8.  Oetober,  verlautbarten  Ver- 
ordnung der  Ministerien  des  Innern,  des  Handels 
und  der  Finanzen  vom  7.  Oetober  1.  J.  wurde 
das  aus  Anlass  des  Auftretens  der  Pest  in 
Odessa  erlassene  Verbot  der  Ein-  und  Durch- 
fuhr der  im  Titel  IV,  Cap.  II  des  Reglements 
des  internationalen  Sanitfttsabereinkommens  vom 
19.  März  1897,  R.  G.  Bl.  Nr.  13  ex  1901, 
angeführten  Gegenstände  und  Waren  aus  der 
Stadt  und  dem  Hafengebiete  von  Odessa  ver- 
lautbart. 

Hievon  wird  die   k.  k mit  der 

Aufforderung  in  die  Kenntnis  gesetzt,  zur 
Durchführung  der  in  den  Bestimmungen  des 
Reglements  des  citirten  Uebereinkommena  vor- 
gesehenen sanitären  Maassnahmen,  betreffend 
den  Verkehr  von  Reisenden  aus  dem  pest- 
verseuchten Gebiete  und  die  sanitäre  Behandlung 
ihrer  Effecten,  sofort  zu  veranlassen,  dass  für 
•die  Dauer  der  Pestgefahr 

ffär  Lemberg:)  in  den  Betracht  kommenden 
Eisenbahn-Grenzstationen  Podwoloczyska  und 
Brcdy  je 

(für  Caemowibt:)  in  der  in  Betracht  kommen- 
den Eisenbahn-Grenzstation  Nowosielica 

(an  Beide:)  ein  Amtsarzt  damit  betraut 
werde,  den  Reiseverkehr  aus  der  Richtung  von 
Odessa  sanitär    zu    überwachen, 

beim  Eintreffen  jedes  solchenausRussland  kommen- 
den Zuges  anwesend  zu  sein,  den  gesonderten  Aus- 
tritt der  aus  Odessa  kommenden  Reisend<^n  aus 


'^)  Dieser  Erlass  wurde  in  Abschrift  allen 
übrigen  Landesstellen  zur  KenntnisDahme  und 
analogen  Vorsorge  in  allgemeiner  sanitärer  Hin- 
sicht, sowie  in  Bezug  auf  die  vorgeschriebene  zehn- 
tägige gesundheitliche  Ueberwachung  der  aus 
Odessa  eintreffenden  Reisenden  gemäss  der  Be- 
stimmungen des  Erlasses  des  k.  k.  Ministeriams 
des  Innern  vom  30.  August  1901,  Z.  .83219,  (siehe 
Jahrg.  1901  d.  Bl.,  8.  374)  mitgetheilt. 


langenden    Reisenden    sich    genaue    Ueber^^rvl 
gung  zu  verschaffen,   im  Falle  geringsten  Vür^^ 
d achtes   einer   infectiösen   Krankheit    die   $kik\ 
gehende    ärztliche   Untersuchung   voriunerafili 
und  nach  dem  Ergebnisse  derselben  das  waitei 

Erforderliche  zu  veranlassen.  -7; 

'  '■»■  I 

Das   Gepäck   der   aus  Odessa   ankomm«^ 
den  Reisenden  ist  abgesondert   von  jenem 
übrigen  Reisenden  der  zollämtlichen  und  glddl^^, 
zeitig    der    sanitären  Revision    zu    unterzieh« 
welch    letztere    vom    Arzte    vorzunehmen  \i0'', 
Werden  als  Inhalt  des  Reisegepäcks  im  Paukte 
der    eingangs    citirten    Verordnung    asgeH^tf^ 
Effecten    vorgefunden,    so    sind   dieselben    cW^ 
vorgeschriebenen    sanitätspolizeilichen    Beheai|>: 
lung,    beziehungsweise  Desinfection    zu    uiiti^ 
ziehen. 


t 


Nach  Beendigung  dieser  sanitären  Revi^Ofr; 
welche,  unbeschadet  der  Gründlichkeit  uateri 
Hintanhaltung  aller  vermeidbaren  Beläatigang«^" 
der  unverdächtigen  Reisenden  durchsafUivM; 
ist,  sind  die  aus  Odessa  angelangten  Reiaendsvif 
im  Falle  der  Fortsetzung  ihrer  Fahrt  uo^iv 
Angabe  ihrer  Personalien  dem  Begleitpersonale: 
des  sie  weiterführenden  Zuges  zur  unauffälligen 
Beobachtung  ihres  Gesundheitszustandes  wäh- 
rend der  Reise  namhaft  zu  machen,  und  ist  der 
Zugführer  zu  erinnern,  dass  im  Falle  des  Aua- 
steigens  eines  in  sanitärer  Ueberwachung  atß- 
henden  Reisenden,  derselbe  dem  Stationsvor- 
stande der  Aussteigestation  behufs  Veranlassung 
der  weiteren,  ohne  Belästigung  durchzuführenden 
Evidenthaltung  des  Gesundheitszustandes  im 
Aufenthaltsorte  zu  bezeichnen  ist. 

Auch  darf  von  der  k.  k.  Polizeibehörde  der 
Eisenbahnstation  nicht  unterlassen  werden,  jene 
Gemeinden,  nach  welchen  sich  die  Reisenden 
aus  Odessa  begeben,  von  der  bevorstehenden 
Ankunft  derselben  auf  dem  kürzesten  Wege, 
wo  möglich  telegraphisch  oder  telephonisch 
zu  verständigen,  damit  die  Evidentbaltung 
ihres    Gesundheitszustandes     gesichert     werde. 


-Tl 


m^ 


)  Tage  vom  Tage  der 
1  dauern  und  ist  im  Falle 
ofenthaltBOrtea  innerhalb 
im  neuen  Anfenthaltiorte 
GemeindeToratatid  stats 
anlangen  der  in  EvidenE 
n  verstfindigea  ist.  Ueber- 
.mmnngen  dea  b.  o.  Er- 
1 1901,  Z.  33319  (Oester- 
«D  Jahrg.  1901,  S.  371) 

ifiasen  Darchfilbrnng  der 
Trenzstationen  (der  Oceoi- 
ie  k.  k dorcb 

Landea-Sani  tBtarererenten 
llteinspectors ; 
saLaadesBanitittBreferenten 
rzeagung  verBchaSän. 
eoauen  Ueberwachaog  des 
)  Ruaaland  uuter  atienger 
J  de  Vorschriften  in  allen, 
den  Grenibeiirken  des 
laltung  TOD  Umgehungen 
rifteo,  der  Erhaltung  einea 
andes,  iosbeBondere  durch 
lache  Bekjtinpfung  aller 
der  Hsrdtellang  einer 
iebereitaehaft  ist  unaua- 
e    Aufmerksamkeit    euiu- 

itigen  Vorkommnisae  bei 
tnitSreu  Ueberwaehnngs- 
t&tionenuad  über  vichtige 

in  Erfahrung  gebrachte 
.d  Auftreteu,  Verbreitung 

Peat  in  Ruasland,  wolle 
^eaSnmt,  nach  Erfordernis 


Brlass  des   k.   k.   Hinisterimns 

Innern    vom     24.   September 

Z.  39 

an  die  k.   k.   Statthaltei 


f  HerBBBlBliaHB  vt 
BUdMn  B>d  SenelndtiB  mar  T*i 

WoebeBBaaMclBC   Skcr  4 
8i*rb«nll«  »nr  «mnd   dea   J«w 
BrK«bBl***a  der  TalkvakblMMC- 


In  Erledigung  des  Berichtea  vom  12. 
tember  I.  J.,  Z.  188967,  betrefFond  di«  Hi 
ziehuDg  mehrerer  Stjldte  lur  Vorlage 
periodischen    Wochenane weise    Über 

und  Sterbefflle,    wird  der  k.  k 

Gffaet,    dasB    im  Sinne    der  Beatimmnugen 
h.  o.  ErUuses    vom    13.  M&ri  1885,    Z.  31 
die    Vorlage   dieser    Ausweise,    abgesehen 
den    LandeahanptBtKdlea,     allen    Stftdtea 
Gemeinden    obliegt,    welche    eine   Bevfilksi 
von  15.000    und  mehr  Einwohnern    anfwd 
Es  werden  demnach  alle  jene  Sttdte  und 
mein  den,     welche    nach    dem    Ergebnisae 
letiteo    Volksstthlnng    eine     BevülkeraogH 
von   15.000   erreicht    haben,    einsnladen  i 
Tom  1.  Jänner  des  auf  die  Publieation  der  t 
läufigen    Ergebnisse    der    Volkse&hliing 
folgenden  Jahres    die  Torgesefariebenen  [ 
sehen    Wochenaua weise     über    Gebarten    ■ 
SterbefKUe    im    Sinne    der    mit    fa 
vom  10.  Jänner  1696,  Z.  1102,«*)  i«Tidirtal 
Btruction    regelmftsaig  vsTfasseu    au    Ussen  ■ 
stets    rechtzeitig    direct    an    die    1 
sehe  Central-Commission  einiusenden.  Hingig 
ist  von    der   Heraniiebong    solcher  StJldte  a 
Gemeinden,    welche    weniger    als    15.000  Ei 
wohner  zählen,  grundsätzlich  abzueehe: 


*)  In  Abschrift  an  alte  übrigen  politiMi 
Lsndesstellen  aar  Kenntnisoabme  und  Dsnti 
achtun  g  er^an^n. 

••)  Siehe  Jahrg.  1896  d.  Bl.,  8.  33. 


ler  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslanii 

it  und   MaassnahmeD   gegen   dieselbe.    Türkei.  In  8  m  7  r  n  a  wnn 
lächtige  Fälle  constatirt,  von   welchen  erste  der  letal  verlaufene  Fall  m 

ichen  SpiUle  in  J  e  d  i  k  u  1  e  (Conatantinopel)  isolirte  Pestkranke  (S.  09, 
Wege  der  Besserung, 
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Da  in  Constantinopel  ein  weiterer  Pestfall  nicht  mehr  heobachtet  wurde,  hat  der 
Conseil  beschlossen,  den  ausfahrenden  Schiffen  vom  24.  September  an  wieder  reine  Patente  zu 
ertheüen. 

Russland.  In  Odessa  st^b  am  27.  September  im  dortigen  Baracken-Spitale  ein  am 
Tage  vorher  als  pestverdächtig  befundener  Beisender  des  von  Nikolajew  eingelaufenen 
Dampfers  „Potemkin^;  am  29.  September  wurden  in  Odessa  3  weitere  Pestfälle  constatirt. 

In  den  an  der  Küste  des  schwarsen  Meeres  gelegenen  Orten  und  den  angrenzenden 
Eaeisen  und  Bezirken  der  Gouvernements  Cherson,  Bessarabien,  Taurien,  Jeka- 
terinoslaw  und  des  Dongebietes,  in  den  Stadthauptmannschaften  Sebastopol, 
Kertsch  und  Nikolajew,  sowie  auf  der  Eisenbahnstrecke  Odessa-Bas dj ein aja  sind  Sanitäts- 
Vollzugscommissionen  eingesetzt  worden.  Ferner  ist  in  den  Ortschaften,  die  dem  Stadtbezirke 
von  Odessa  zunächst  liegen,  wie  auch  in  den  Ortschaften,  die  mit  Odessa  in  Handelsbeziehung 
stehen,  die  ärztliche  Controle  verschärft  und  eine  strenge  Ueberwachung  der  aus  Odessa  aus- 
laufend«! Passagier-  und  Fraehtschiffe,  verbunden  mit  einer  ärztlichen  Untersuchung  der  Reisenden 
uid  der  Schiffsbesatzung  eingeführt  worden.  Passagierdampfer,  welche  Odessa  berühren,  sind 
verpflichtet,  Schiffsärzte,  die  von  der  Behörde  bestätigt  werden,  anzustellen.  In  allea 
russischen  Häfen  des  Schwarzen  Meeres  werden  die  aus  Odessa  einlaufenden  Schiffe  der  ärzt- 
liehen  Visite  unterzogen. 

liaUen.  Mit  Seesanitätsverordnung  vom  13.  September,  Nr.  21,  wurde  der  Hafen  von 
Freemantle  (Westaustralien)  für  pestfrei  erklärt. 

Schweiz,  Zufolge  Beschlusses  des  Bundesrathes  vom  12.  September  1.  J.  sind  die  Insel 
Reanion  und  der  Hafen  von  Freemantle  in  Westaustralien  als  pestfrei  anzusehen. 

BriHsch'Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  29.  August  bis  4.  September 
43  Erkrankungen  und  42  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  24.  bis  30.  August  10, 
ia  Rurachee  vom  23.  bis  29.  August  3  und  in  der  Präsidentschaft  Madras  in  den 
zwei  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  10.  bis  23.  August  145,  163  Todesfälle  an  Pest  aus- 
gewiesen. 

Capcolonie.  (S.  448)  In  der  Woche  vom  24.  bis  30.  August  ist  in  der  ganzen  Colonie 
weder  ein  Pestfall  beobachtet  noch  eine  pestkranke  Ratte  aufgefunden  worden. 

Branlien,  (S.  438)  Seit  26.  August  kamen  in  Bio  de  Janeiro  und  in  Victoria 
keine  weiteren  Pestfälle  zur  Beobachtung. 

Australien,  Neu-Süd*Wales.  In  dem  amtlichen  Ausweise  über  den  Verlauf  der  Pest 
in  der  Woche  vom  3.  bis  9.  August  ist  der  bereits  gemeldete  Kranke  in  New  Castle  (S.  448) 
als  verstorben  ausgewiesen.  In  Sydney  ist  eine  neue  Erkrankung  nicht  aufgetreten. 

Cholera.  Tiiikei,  In  Med! na  ist  nach  einer  Mittheilung  aus  Djeddah  vom  1.  October 
die  Cholera  neuerdings  ausgebrochen.  Innerhalb  zweier  Tage  sind  18  Personen  der  Seuche  erlegen. 
Der  Oberste  Sanitätsconseil  hat  die  für  Herkünfte  der  arabischen  Küste  des  Bothen  Meeres 
von  Moka  bis  Lith  bestehende  Quarantaine  (S.  448)  nördlich  bis  El-Wedj  ausgedehnt. 

Äegypten.  In  Cairo  und  Umgebung  betrug  die  Zahl  der  ausgewiesenen  neuen  Cholera- 
ftUe  (und  Todesfälle)  in  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  26.  September  bis  4.  October 
(von  Mittag  bis  Mittag):  4  (3),  6  (6),  8  (9),  5  (3),  4  (4),  4  (4),  2  (2),  2  (1). 

In  Alexandrien  wurden  in  der  Woche  vom  18.  bis  24.  September  231  neue  Cholera- 
fälle und  189  Todesfälle  verzeichnet. 

In  ganz  Äegypten  sind    in    der  Woche  vom    16.  bis  22.  September    6388  neue  Cholera 
^^®  (gegen  9466  der  Vorwoche)  ausgewiesen  worden,  von  welchen  3394  aufgefundene  Leichen 
betrafen.     In    den  Spitälern    starben    während    dieser    Woche    2414  Kranke.     Insgesammt  sind 
bisher  1830  Orte  Aegyptens  verseucht.     Die  Zahl    der    zur  Anzeige    gelangten    Krankheitsfälle 
betrug  in  dieser  Woche  2989,  jene  der  Todesfälle  5808. 

Die  ausgewiesenen  neuen  Erkrankungen  (und  Todesfälle)  vertheilten  sich  auf  die  einzelnen 
Städte  und  Provinzen  wie  folgt:  in  den  Städten  Cairo  25  (103),  Alexandrien  82  (200),  Port  Said  4  (G  , 
Damiette  54  (179),  Suez  29  (45),  Ismailia  3  (6),  El  Ariche  21  (10),  ferner  in  den  Provinzen 
Gharbieh  532  (1106),  Behera  163  (425),  .Charkieh  264  (389),  Dakahlieh  285  (655),  Galiu- 
bieb  135  (256),  Menufieh  103  (547),  Guizeh  136  (172),  Beni-Suef  75  (88),  Fayum  89  (163), 
Minieh  48  (105),  Assiut  501  (715),  Guirgueh  340  (432)  und  Keneh  100  (206). 
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<  Cboleraepidemie  in  Shanghai,  welche  dortaelbst  seit  Mai  b«rr«cbt,  I 
ch  abgenommen.  Ea  wurden  in  den  UoD&ten  Mai  bia  i)nli  aaigewieMO  7,  i 
esAlle  an  Euiopftem  und  0,  476  und  326  Eusammen  802  an  CUumm  ~' 
li,  eoweiC  aia  die  chinesische  Bevölkerung  betreffen,  nnzuveilSasig. 
!abl  der  in  diesen  Monaten  der  Cholera  erlegenen  Chinesen  Ifiaat  aich  i 
eich  mit  den  MortalitätsverhäUoiBaen  des  gleichen  Zeitiaumea  im  Voijahre  • 
imt  starben  in  den  erwähnten  3  Monaten  im  Jahre  1902  4438  Chin 
OTJahre;  allerdings  haben  im  Jahre  1902  auch  andere  infeeliüBe  Krankhdbi 
lern  und  Scharlach  eine  erheblich  griSasere  Zahl  von  Opfern  gefor' 
II.  So  worden  an  Blattern  in  den  drei  erwähnten  Monaten  des  Jahres  19C 
ides£alle  im  Vorjahre,  und  an  Scharlach  173  TodeaKlIe  anagewiesen,  wihr« 
ume  des  Jahres  1901  kein  Schsrlacbtodesfall  veneichnet  wurde.  " 
dieser  TodesfSIle  ein  Plus  von  2951  Todesfällen,  welches  beiläufig  der  Z 
inten    3  Monaten    nnter    den   Chinesen    vorgekommenen  Cboleratodea&Ile  e 

.  J.    sind   die    meisten  Hlfen    der    chinesischen    RUste  versencht.     Im  I 
epidemische  Auftreten    der    Seuche    aus    Foochow,    Hangchow,    ] 
n  g  gemeldet.     Besonders  heftig  tritt  die  Epidemie  in  Foochow  auf,   wo   _ 
:he  Opfer  fordert.     Auch    in    der    Mandschnrei    hat    die    Cholera    f^tomt 
nommen.    Der  Betrieb  der  chinesischen  Ostbabn  wurde  daselbst  wegen  Choli 
imkreise    von    Harbin    sollen    ganse  Dörfer  verlassen  und  verödet  aein.    U 
lung  soll  seit  mehr  als    40  Jahre  keine    so  heftige  Epidemie  gewUthet  habe& 
mt    in    Shanghai    hat    die  Hafen  Amoy,    Swatow,   Foochow,  Chefoo,  Tongk^ 
ihwang  schon  vor  ISngerer  Zeit  fUr  peatveraeueht  erklKrt;  Herkttnfte  aas  di« 
Shanghai   der   (iritlichen    Visite    unterzogen.      Seit    1.    August    werden   i 
infte  aus  Port  Arthur,  Chinwangtao,  Shanhaikusn  aia  verdächtig  behandelt. 

439.)     Bis    Mitte    August    belief    sich    die  Zahl    der   in  Japan, 
istatirten  Erkrankungen    an    Cholera   auf   3133,    von    welchen    1393    tddttid 

:en  (starben)  bis  dahin  an  dieser  Seuche  in  den  Provinieu :  Tokio  6  (H 
>aaka  96  (unbekannt),  H^ogo  13  (6),  Nagaaaki  90  (31),  Sbimanl 
,a  1268  (783),  Hiroshima  1(0),  Yam  »gnc  h  i  90  (1),  Waka, 
mal(O),  KagawR  606  (aobekannt),  Ebime  39  (unbekannt),  F n  k n 
a  12  (4),  Saga  88  (53),  Knmamoto  II  (4),  Formosa  213  (133). 

7apcoloaie.    In  Capstadt  und  Umgebung  sind  in  der  Zeit  von    2t.  bis  3L 
lerkrankungen  beobachtet  werden 

ICH.    In  Bombay  wurden  in  den  5  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  30.  Jnff 
5,  6,  10,  3,  5  Eusammen  29  Blattemtodesßllle  ausgewiesen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Sanitflre  Anfordemngen  an  Arbeit^rbarocken.  Ueber  Anregung  des  Ge- 
für  den  V.  Au fsicbts bezirk  und  mit  Benlltsnng  des  von  demselben  vo^elegtM 
im  SanitHtsdepartcment  der  k.  k.  ateiermfirkiscben  Statthallerei  eine 
teud  allgemeine  Beatimmungen  über  die  bei  Errichtung  von  Arbeilerboroekts 
rdemngen,  ausgenrbeilet,  welche  den  unterstehenden  politischen  Behörden 
genannten  Statthalterei  vom  19.  Mära  1902,  Z.  27424  «x  1901,  mitgetksiU 
nleitung  laatet  folgendermaasaen ; 
Herstellung  von  Arbeiterbaracken  ist  in  erster  Linie  die  Bauordnung  ■a>B' 
a  Folge  sonach  auch  derartige,  wenngleich  nur  fBr  eine  k&riere  BeQfltsnagt- 
ilicbkciten  dem  Gesundheils'^ahle  der  Bewohner,  der  Eigeothums-  und  sonstif* 
>n,    dem    öffentlichen    Anstände    und   dem    Rechte    der   Anruner    entsprsiJiis 
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2.  Die  Baracken    sollen  möglichst    in    der  Nähe    der  Arbeitsorte,    auf   trockenen 
entfernt  von  Sümpfen  und  anderen  stehenden  Gewässern,  von  Kirchhöfen,  grossen  Düngert 
und  anderen  luftverderbenden  Objecten  errichtet  werden.  ^4'^*^ 

3.  Zur    Unterbringung    von    sogenannten    ,,SommerarbeItern'^    (d.    i.    nur    ^Shrencl 
wärmeren  Jahreszeit)  genügen  hölzerne  Baracken  aus  einfachen,  festgefügten  Brettern  mit  W 
dichter  Bedachung;  behufs  Bequartirung  von  Arbeitern  während  der  kalten  Jahreszeit,  d.  $. 
October  bis  Ende  März  sind  jedoch  nur  solche  Baracken  zulässig,    welche  hinreichenden  Sei 
gegen  die  Kälte  gewähren,    somit  aus  Steinen,  Ziegeln,  Gipsdielen  u.  dgl.  oder  als  Blockbfta 
hergestellt  und  mit  Heizvorrichtungen  ausgestattet  sind.  ?<• 

4.  Die  Schlaf-  und  Wohnräume    müssen    eine  mittlere    Höhe  von    mindestens  3'2  Mtitim 
haben,    und    darf   bei  schräg  abfallenden  Decken    die  geringste  Höhe    nicht    unter  2'5  MeUndli 
herabsinken.  ^ 

Zur  Feststellung    der  zulässigen  BelagszifPer    jedes  Schlafsaales    ist   für  jede    Persoii  . 
Luftraum  von  mindestens  10  Cbm.,  sollten    die  Schlafsäle  aber  gleichzeitig  als  Speiseraum 
überhaupt  zum  Apfenthalte  auch  ausser  der  Schlafenszeit  dienen,    ein  Luftraum  von  mindea 
15  Cbm.  zu  berechnen. 

Die   zulässige   Belagszififer  jedes    Schlafraumes   ist   an    der   Eingangsthüre   ersichtlick^ 
machen. 

5.  Alle  Schlaf-  und  Wohnräume  müssen  gut  schliessende,  versperrbare  Thüren    mit 
aussen  aufschlagenden  Flügeln  erhalten. 

Die,  wo  immer  möglich,  sonnseitig  anzubringenden  Fenster  sollen  eine  Lichtfläolii 
nicht  weniger  als  \^2  ^^^  Fussbodenfläche,  beziehungsweise  eine  öffnungsfäbige  Fläche  von  mik 
stens  1  Qm.  auf  40  Cbm.  Luftraum  des  betreffenden  Locales  erhalten,  und  sollen  wenigsten! 
jedem  zweiten  Fenster  zum  Zwecke  der  Ventilation  um  eine  horizontale  Aze  bewegliche  Obdh^j 
flügel  (Kippflügel)  angebracht  werden.  Wohn-  und  Schlafräume,  die  auch  zur  kalten  Jahrein^: 
benützt  werden,  müssen  mit  Doppelthüren,  eventuell  mit  Vorbauten  oder  Gängen  vor  deniv 
Thüren,  und  mit  Doppelfenstern  ausgestattet  werden,  in  welchem  Falle  die  Aussenfester 
Kippflügeln  einzurichten  sind. 

Die  Decken  aller  Räumlichkeiten  sind   zum  Schutze  gegen  Feuersgefahr   entspreehepid 
verkleiden  und  gleich  den  Innenflächen  der  Baraekenwände  mindestens  dreimal  zu  tünchen. 

Die  Fussböden  sind  mindestens  30  Cm.  über  dem  Erdreiche  anzulegen  und  zu  dielen,^ 
Zwischenraum  ist  durch  wasserundurchlässiges  Materiale  auszufüllen. 

Alle  auch  zur  kalten  Jahreszeit  benützten  Wohnräume    sind  mit    entsprechenden 
richtungen  auszustatten;  die  in  den  Schlafsälen  befindlichen  Oefen  dürfen  jedoch  zur  BerJ 
von  Speisen    nicht    verwendet    werden,    und    sind    zu  diesem  Zwecke   eigene  Kochräume 
richten.     Sämmtliche  Feuerstellen    und    Schornsteine   sind    vollkommen    feuersicher  hersustoHeH 
letztere  müssen  unten   mit  eisernen  Putzthürchen  versehen   sein,    und  muss    die  Höhe  der  A^-j^^ 
mauernng  mindestens  1  Meter  über  den  First  reichen. 

6.  Die  Betten  dürfen  nicht  unmittelbar  am  Fussböden  aufliegen,  sondern  es  muss  ihv^^^ 
untere  Fläche  durch  eine  mindestens  30  Cm.  hohe  Luftschichte  von  demselben  getrennt  teaiöi^ 
ebenso  sind  doppelspännige  und  Etagen(Cajüten)Betten  unzulässig.  Nur  in  solchen  BarackeDf 
welche  für  die  Beherbergung  von  Sommerarbeitorn  während  einer  Bauperiode  dienen  solleBi^A 
dürfen  sogenannte  Pritschengestelle  eingerichtet  werden,  wobei  aber  jede  einzelne  Lagerstätte 
von  der  benachbarten  durch  ein  auf  die  Kante  gestelltes  und  befestigtes  Brett  von  mindesteiis 
25  Cm.  Höhe  getrennt  sein  muss.  In  allen  übrigen  Fällen  muss  für  jede  Person  eine  separate 
Bettstelle  eingerichtet  werden. 

Keinesfalls  aber  darf  ein  und  dieselbe  Lagerstätte  abwechselnd  von  verschiedenen  Per- 
sonen benützt  werden. 

Jede  Lagerstätte  hat  mindestens  einen  Bettsack,  ein  Kopfkissen,  ein  Leintuch  und  eine 
Decke  zu  erhalten. 

Der  Bettsack  ist  wenigstens  alle  8  Wochen  nachzufüllen,  die  Bettwäsche  alle  4  Wochen 
zu  reinigen;  in  gleichen  Zwischenräumen  sind  die  Decken  und  Polster  zu  lüften  und  auszu- 
klopfen. 

Nächst  den  Lagerstätten  sind  Kleiderrechen  in  entsprechender  Zahl  anzubringen. 

Ebenso  sind  in  den  Wohn-  und  Schlafräumen  Sitzgelegenheiten  und  Tische  in  genügender 
Anzahl  vorzusehen. 

Jeder  Wohnraum  ist  täglich  zu  lüften,  der  Fussböden  ist  täglich  zu  kehren  und  in  an- 
gemessenen Zwischenräumen  auszureiben. 
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7.  Für  den  Fall  der  Bequartirung  von  PersoneD  beider  Geschlecbter  müssen    die  ia] 
Baracke  nachtlagemden  Arbeiter,    falls    sie    nicht  einem  Familienverbande  angehören, 
sohlecbtern  vollkommen  getrennt,  im  Familienverbande    lebende  aber  von  anderen    r&imlM 
geaondert  untergebracht  werden. 

8.  Da    es    unzalässig  ist,    in    den    zum   Schlafen    bestimmten    Räumen    auch    dorel 
Arbeitskleider  etc.  zum  Trocknen  aufzuhängen,  so  ist  für  diesen  Zweck  ein  eigener,  im 
heizbarer  Raum  zu  schaffen,    in  welchem    die  Arbeiter  auch   ihre  Körperwaschungen  voi 
können.     Zu  dem  Behufe  sind,  soferne  nicht,  wie  es  am  zweckmässigsten  ist,    grösaere  Wl 
beh&lter  mit  mehreren  Auslaufhähnen   und    unter  diesen  Becken    mit  Abflussvorriehtnngenj 
gerichtet  wurden,    für    je    höchstens    4  Arbeiter   ein    Waschbecken    und    eine  geniigend 
Wasserkanne  beizustellen.     Jeder  Arbeiter  hat  sein  eigenes  Handtuch  zu  erhalten,  das 
Hefa  zu  wechseln,  beziehungsweise  zu  reinigen  ist. 

Auch  die  Vornahme  von  körperlichen  Waschungen    in    den    Schlafräumen    ist    kein« 
SU  dulden. 

9.  Alle  Unterkunftsräume  und  Gänge  sind  Abends  in  ausreichender  Weise  zu  belen^ 
In  .grösseren  Baracken  ist  für  die  Ausgänge  eine  Nothbeleuchtung  durch    die   ganze  Nacht  | 

^'    iiuehen. 

10.  Bei  Aufstellung  grösserer  Baracken,  mit  einem  Belage  von  mehr  als  20  Pei 
ein  Nothkrankenlocale  einzurichten,  in  welchem  auch  die  zur  ersten  Hilfeleistung  erforderl 
Mittel  aufzubewahren  sind. 

Mit  infectiösen  oder  sonstigen  schweren  Krankheiten  behaftete  Personen  sind  jedoch 
sofort  in  die  nächste  Isoliranstalt,  beziehungsweise    in  das  nächste  Krankenhaus    za  üben 
und    dürfen    auch    mit  Krätze,    ansteckenden    Geschlechts-   oder    Augenkranktieiten  n.  dgl.j 
haftete  keinesfalls  in  den  Baracken  belassen  werden. 

11.  Für  die  Beistellung  genügender  Mengen  eines  guten  Wassers  zum  Trinken  und  Ki 

ist  Sorge  zu  tragen;  falls   sich  entsprechende    Wasserentnahmstellen  nicht  in  nächster  Ni 

•finden,     sind    zum  Transporte  und  zur   Aufbewahrung  des  Wassers  geeignete  mit  Deckeln 

aonstigem    Verschlusse    versehene   GefUsse    beizustellen,    welche    auf    das    sorgfältigste    reu 

halten  sind. 

12.  In  angemessener  Entfernung  von  den  Schlaf-  und  Kochräumen  und  in  entspreehi 
Lage  sind  Aborte  mit  dichtschliessenden  Thüren  und  Wänden  und  mit  solid  gemauerten  S« 

.gruben,  die  mit  fest  schliessendem  Deckel  zu  versehen  sind,  (beziehungsweise  mit  Fasskami 
für  Personen  verschiedenen  Geschlechtes  getrennt,  mit  der  entsprechenden  Aufschrift  vei 
herzustellen,  und  zwar  für  je  20  Personen  eines  Geschlechtes  je  eine  Zelle,  ausaerd< 
Männer  auch  ein  genügend  grosses  Pissoir  mit,  soweit  es  der  Durchnässung  ausgesetzt  ist,| 
durchlässiger  Wand-  und  Boden  Verkleidung  und  mindestens  so  breit,  dass  d  Personen  gl 
zeitig  darin  Stehraum  finden. 

Für  unschädliche  Beseitigung  der  Fäcalien  ist  rechtzeitig  Vorsorge  zu  treffen. 

13.  Zur  Beseitigung  von  Kehricht,  Asche  und  sonstigen  Abfallstoffen  sind  entspreche 
mit  Deckeln  versehene  Gruben  vorzurichten,    sowie  für  eine  entsprechende  Ableitung  der 
und  Tagwässer  zu  sorgen,  beziehungsweise  deren  Versickerung  in  der  Nähe  der  Baracken 
anzuhalten  ist. 

14.  Selbstverständlich  ist  auf  die  grösste  Reinlichkeit    im  Innern    und    in  der  Umge] 
der  Baracken  zu  dringen,    und    sind    zu    dem  Behufe    eigene  Aufsichtsorgane,    denen    an< 
Auf  rech  tbaltung  der  Ruhe  und  Ordnung  obliegt,  zu  bestellen. 
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Mähren.  Nene  Wasserheilanstelt.     Die  k.  k.  mährische  Statthalterei  hat  dem  Med. 
Dr.  Joaef  Starel    die  Bewilligung    zum  Betriebe    einer    Wasserheilanstalt    in  Verbindung! 
Massage,  Heilgymnastik  und  Elektricität  in  den  hiefür  eingerichteten  Räumlichkeiten  des  Hi 
Nr.    47    in    Kos  tele  tz    bei    Stiep,    Bezirk    Holleschau,    ertheilt      (Statthaltereierlaas 
19.  August  1902,  Z.  38034.) 

Stand    der   Blattern    und    des  Flecktyphus.   Nach  den  in  der  Zeit  vom    1.  bis  7. 
her  1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen   wurden  neuerdings  constatirtj 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Strzyzow:  Pstrago^ 
Flecktyphuserkrankungen    in  Galizien    in    den    politischen    Bezirken:    Hohe 
czany:    Bohorodczany  stare    5;     Horodenka:    Tyszkowce  3;     Jaworow:    Jazow    st 
Kamionka:   Jakimow    4;    Mo^ciska:    Laszki    go^cincowe    2;    Nadworna:    Mikuliezyn 
Tlumacz:  Holoskow  1. 
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Yerhandlimgeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

Zu  Beginn  der  am  11.  Ootober  d.  J.  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten 
Sanitätsrathes  brachte  der  Vorsitzende  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Vogl  ein  Ab- 
fichiedsschreiben  des  in  Folge  seiner  Berufung  nach  München  aus  dem  Obersten 
Sanitätsrathe  ausgeschiedenen  Hofrathes  Prof.  Dr.  Max  Gruber  zur  Kenntnis  und 
widmete  seiner  vieljährigen,  höchst  erspriesslichen  Thätigkeit  Worte  der  grössten 
Anerkennung. 

Der  Vorsitzende  wurde  vom  Obersten  Sanitätsrathe  ermächtigt,  an  Prof.  Dr. 
Max  Gruber  die  besten  Glückwünsche  für  seine  künftige  Wirksamkeit  zu  über- 
mitteln. 

Nach  Mittheilung  der  eingelaufenen  Geschäftsstücke  durch  den  Vorsitzenden 
referirte  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  Kusy  über  die  Entwicklung  der  Epidemie- 
verhältnisse in  den  letzten  Monaten,  über  den  gegenwärtigen  Stand  der  Pest 
and  Cholera  und  die  Maassnahmen,  welche  von  der  Regierung  anlässlich  des  Auf- 
tretens der  Pest  in  Odessa  getroffen  werden  mussten. 

Hierauf  gelangten  nachstehende  Gegenstände  zur  Berathung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Qualification  der  Bewerber  um  die  neu- 
sjstemisirte  Stelle  eines  Seesanitätsarztes  beim  Hafen-  und  Seesanitäts- 
c^ypitanate  in  Triest.  (Referent:  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  Kusy.) 

2.  Gutachten  über  Recurse  einer  Gemeinde  und  einer  Zuckerfabriks-Actien- 
i^esellschaft  wegen  Ableitung  der  filtrirten  Abwässer  aus  den  Schwemmcanälen 
on  k.  u.  k.  Militäranstalten  in  einen  Flusslauf.  (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof. 
)r.  Ernst  Ludwig.) 

Am  Schlüsse  der  Sitzung   wurde   über   die  Vertretung   des   Obersten  Sanitäts- 

kthes    bei    dem   im   nächsten  Jahre   in  Madrid    stattfindenden   internationalen 

edicinischen  Congresse  berathen   und   ein   diesiUlliger  Antrag  beschlossen. 
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Yanz   Joseph-Landes-Heil-   und  Pflegeanstalt 

MauerOebling.*) 

nandluDg  der  Irmnnigen,  welche  sich  ia  der  zweites  Hälfte 
srts  Bahn  gebrochen  und  von  Belgien  aus  über  EngUnd  a 
eutschland  Eingang  und  Verbreitung  gefunden  hatte,  konnte 
mangels  der  erforderlichen  AnUalten  nur  unvollständige  Anwendm 
astalt,  welche  hier  auf  dem  Princip  der  freien  Irren  behau  dl  ung  ^bn 
irde,  ist  die  vom  Lande  Niederöst ereich  errichtete  und  vor  Kund 
inz  Joseph-Heil-  und  Pflegeanstalt  in  Mauer  Oäbling  bei  AmstettM 
rreieh  war  wohl  bereits  Mitte  der  Achtzigerjtihre  des  vorigen  J  " 
ich  der  Einführung  der  freien  Behandlung  der  Geisteskranken 
tlicben  BeachKlligung  derselben  durch  Errichtung  der  Landcairrci 
■Gugging  gemacht  worden.    Jedoch   konnte  sich  diese  Einricbtm 

wünschenswerihen  Weiae  entfalten.  Das  wichtigste  Hemmnis  ili 
iben  lag  in  den  statutarischen  Bestimmungen  der  niederöstem 
dten,  nach  welchen  in  diesen  Anstalten  nur  heilbare  oder  m 
ilhrliche  Geisteskranke   aufgenommen  werden  durften,  wogegen  di 

gemeingefährlichen    Geisteskranken  in   die  heimatliche  Armenvci 

werden  mussten. 
nmungen  zogen  auch  eine  Reihe  anderer  Uebelätände 
i  Folgen  wieder  den  Betrieb  der  Irrenanstalten  selbst  erhehlie 
lenn  die  Armenbehörden,  welchen  Oeisteskrauke  der  lelzterwSbnti 
len  waren,  konnten  soluben  Kranken  eine  geeignete  Pflege  ausM 
n  nicht  bieten  und  trachteten  daher,  dieselben  in  den  va 
len  Landtage  zur  UnterdtUtzung  der  öffentlichen  Armenpflq 
lanstalten    unterzubringen.      Diese    Anstalten    hingegen    sahen  äi 

gezwungen,  solche  zumeist  unruhige  Kranke,  welche  auf  den  fi 
istalten  störend  und  für  die  körperlich  Siechen  belästigend  wirkt! 
:nanstalten  abzugeben.  Aber  auch  aus  der  Armenpflege  in  dl 
1  aus  der  Irrenanstalt  als  unheilbar  entlaGsene  ruh'ge  Geisteskraiik 
tretener  Aufregungszustände  nicht  selten  zu  wiederhol ten)Malen  in  di 
eser  häu&ge  Wechsel  der  Kranken  zwischen  der  Armenpflege  in  da 
n  Irren-  und  Siechen  an  stalten  verursachte,  abgesehen  von  den  er- 
-tsauslagen,  nicht  nur'  eine  Schädigung  des  Betriebes  der 
en,  sondern  eine  ständige  UeberfUllung  derselben,  die  sich  nament- 
astalten  empfindlich  bemerkbar  machte. 

lelständen  endgiltig  abzuhelfen  und  den  unheilbaren  nicht  gemeingeähr^ 
:en  eine  rationelle  Pflege  zu  sichern,  beschloss  der  n.  ö.  Landtag  ttbcf 
sauaschusses  io  seiner  Sitzung  vom  10.  Februar  1896  aus  Anla* 
en  Regierungsj  ubiläums  Sr.  Majestät  des  Kaisers  F 
La  n  des- Siechen  an  stalt  mit  der  Widmung  für  nach  Nieder&sterrei<i 
■    Stadt    Wien)     zuständige,     unheilbare     nicht    gemeingefährliciia 

einem  Belegraume  für  600  Kranke  auf  den  von  Johann  Kircli- 
■-Ochling  zu  diesem  Zwecke  zur  Verfügung  gestellten  20  Jocfc 
errichten,  und  beauftragte  den  Landesausschuss  wegen  Zukaafa 
dSicherungderWas3erbeBchaft"ung  das  Erforderliche  zu  veranlass»: 
em  erwähnten  Beschlüsse  des  niederösterreichischen  Land(;igt* 
y^ien  zuständigen  Geistessiechen,  deren  Aufnahme  in  die  zu  e^ 
nstalt  in  dem  Bericht  des  Landeaausschus^es  nicht  vorgesehen  ni, 

Anla^a    der  Eia^^iuif 
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in  dieser  Anstalt  untergebracht  werden  sollten,  stellte  der  Landesausschul^s  in  der 
folgenden  Landtagsession  den  Antrag,  die  Bettenanzall  in  dieser  Anstalt  auf  1000 
zu  erhöhen  und  das  Landesbauamt  unter  Mitwirkung  der  informirten  ärztlichen  und 
administrativen  t^achorgane  mit  der  Ausarbeitung  eines  neuen  Projectes  zu  beauf- 
tragen, für  welches  die  über  Ausschreibung  einer  Concurrenz  bereits  eingelangten 
und  von  dem  eingesetzten  Preisgerichte  mit  den  ersten  Preisen  bedachten  Projecte 
entsprechend  benützt  werden  sollten. 

Diese  Anträge  wurden  vom  niederösterreichischen  Landtage  genehmigt. 

Vor  Inangriffnahme  der  Arbeiten  entsendete  der  niederösterreichische  Landee- 
ausschuss  den  Landesausschussreferenten  Leopold  Steiner  und  den  administrativen 
Inspector  der  niederösterreichischen  Landeswohlthätigkeitsanstalten  Fedor  Ger6nyi 
zum  Studium  der  einschlägigen  Anstalten  nach  dem  Deutschen  Reiche. 

Da  die  genannten  Funktionäre  in  ihren  Berichten  über  diese  Studienreise  gegen 
die  Schaffung  einer  neuen  Siechenanstalt  in  der  in  Aussicht  genommenen 
Form  Bedenken  erhoben  und  die  Reformirung  der  bestehenden  Irrenanstalten  durch 
Einrichtung  von  drei  Abtheilungen,  einer  Heilanstalt,  einer  Colonie  und  einer  Pflege - 
anstalt,  befürworteten,  beschloss  der  niederösterreichische  Landesau sschuss,  welcher 
den  Ausführungen  der  Referenten  beipflichtete,  jedoch  einen  präcisen  Antrag  mit  Rück- 
sicht auf  die  finanzielle  Tragweite  dieser  Frage  nicht  stellen  wollte,  dem  Landtage  drei 
Alternativprojecte  vorzulegen,  und  zwar  das  Project  einer  Siechen  an  stalt  nach  dem 
ursprünglichen  Plane  mit  einem  Kostenaufwande  von  fl.  1,278.000,  das  Project 
einer  Siechenanstalt  mit  Colonie  —  Kostenerfordernis  fl.  1,327.000  —  und  end- 
lich das  Project  einer  Heil-  und  Pflegeanstalt  mit  einem  Kostenerfordernisse  von 
fl.  1,620.000. 

Der  niederösterreichische  Landtag  genehmigte  in  der  Sitzung  vom  8.  Februar 
1898  in  Würdigung  der  vorgebrachten  triftigen  Gründe  den  weitestgehenden  Antrag 
und  beauftragte  den  Landesausschuss,  die  in  Mauer-Oehling  zu  errichtende  Jubiläums- 
anstalt nach  den  vorgelegten  Plänen  als  Heil-  und  Pflegeanstalt  für  Geisteskranke 
auszuführen  und  mit  den  Bauarbeiten  sofort  zu  beginnen.  Zugleich  wurde  für  den 
Bau  und  die  Einrichtung  dieser  Anstalt  ein  in  sechs  Jahresraten  flüssig  zu  machender 
Credit  von  fl.  1,800.000,  sowie  der  Ankauf  einiger  weiterer,  an  den  bisher  er- 
worbenen Grundcomplex  von  50  Joch  anstossender  Waldparcellen  bewilligt. 

Das  genehmigte  Project  ist  vom  damaligen  Landes- Oberingenieur  (jetzt  Landes- 
baurath)  Karl  v.  Boog  auf  Grund  der  vom  administrativen  Inspector  der  nieder- 
österreichischen Landeswohlthätigkeitsanstalten  Fedor  G  er6n  y  i  erstatteten  Vorschläge 
ausgearbeitet  und  vom  Director  der  niederösterreichischen  Landesirren anst alt  in 
Kierling-Gugging  Dr.  Josef  Krayatsch  fachärztlich  begutachtet  worden. 

Am  16.  August  1898  fand  zur  .Vorfeier  des  68.  Geburtsfestes  Sr.  Majestät  des 
Kaisers  die  feierliche  Grundsteinlegung  zu  dem  bedeutsamen  Werke  statt. 

Für  die  Besorgung  und  Ueberwachung  aller  Bauherstellungen  und  der  Ein- 
riebtungsarbeiten  wurde  vom  Landesausschusse  ein  Baucomite  bestellt,  welches  aus 
dem  Landesausschussreferenten  Leopold  Steiner  als  Vorsitzenden,  dem  Landes- 
baurathe  Karl  v.  Boog,  welchem  auch  die  Bauleitung  übertragen  wurde,  ferner  dem 
administrativen  Inspector  Fedor  G e r 6 n y i  und  dem  Director  Dr.  Josef  Krayatsch 
bestand. 

Vorerst  wurden  die  grundbücherlichen  Amtshandlungen  bezüglich  des  durch 
iikauf  von  verschiedenen  Parcellen  arrondirten,  nahezu  100  ha  grossen  Anstalts- 
ibietes  durchgeführt.  Der  Bau  der  Anstalt  selbst  wurde  noch  im  August  1898  be- 
»nnen. 

Zur  Beschaffung  des  nöthigen  Bauwassers  war  schon  im  Frühjahre  1898  eine  W  a  s  s  e  r- 

itung  hergestellt  worden.  Diese  Anlage  besteht  aus  einem  Sammelbrunnen  inHörsdorf, 

welchem  das  mittelst  Drainröhren  gewonnene  Grundwasser  gesammelt   wird.    Aus 

3sem    2 1cm  von    der  Anstalt   entfernten    Brunnen   wird  das   Wasser   in    die   etwas 
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ilingquelle  eingeleitet,  welcbe  in  einer  Qaellk&i 

nter  Peltonmotor,  welcher  in  dem  neben  der 
ause  untergebracht  ist  und  Ton  dem  HOrsdorft 
Nasser  in  einen  darüber  an  der  Berglehi 
iranm  140  m'),  von  welchem  dasselbe  in  alle 
en  kann.  Der  Sammelbrunnen  in  HOradorf^  da 
r  sind  in  Portland-Cementstampfbeton  bergest 
3ausai8on  im  Jahre  1898  gemachten  £rfahri 
lland-Cementstampfbeton  waren  derart  günstig 

in  den  folgenden  Jahren  die  Betonmauerunj 
u  verwenden.  Es  wurden  daher  fortan  sSmm 
QescboBsmauem,  die  Glurten-  und  die  Decken^ 
Qtatampf  bet^n  ausgeführt,  dessen  Herstellnnf 
vorzüglichen  Eieselschotter-  und  Sandmater 
rund  der  während  des  Baues  gewonnenen  Erfahrt 
lg  von  Tramdeoken  ganz  abgegangen,  und  w 
m  dem  Baurathe  v.  Boog  patentirteu  Verfahr 

sowie  auch  als  Casetten decken  in  Beton  zur 
ile  noth wendigen  Rohre,  desgleichen  sttmmtlic 
«ment  hergestellt  worden;  bei  letzteren  wurc 
seren  HUrte  in  der  üblichen  Weise  äaatirt. 
erial  sind  ausser  Beton  Ziegel  Temendet  i 
äude  sind  zum  grössten  Tbeile  in  Rohziegelbi 
3  einer  bequemen  und  raschen  VerführuDg  de 
upiatze  und  auf  der  ausgedehnten  Bauarea  sei 
.änge  von  3-6  km  und  mit  einer  Spurweite  ' 
rselben    sind    während   des   Baues    zwei    Pse 

irde  durchwegs  in  eigener  Regie  ausgeführt,  w 

beschäftigten    Arbeitern    besondere    BegUns 

zu  gewähren.  Im  Jahre  1891  wurde  eine  eig( 

den  beim  Baue  beschäftigten  Arbeitern  Frübi 

.e  (mit  Ausschluss  aller  gebrannten  geistige: 
verabreicht  wurden. 

iten  wurden  in  der  ersten  Hälfte  des  Jahres  1 

1902  fand   die   feierliche  Erödnung    der  Hcil- 

r  Majestät  des  Kaisers  statt 


Sanifötsgesetze  und  Verordnungen. 

k.    MinisteriDinS    des  I  allgemelneD  Saterreicbii 


ctober  1902,  Z.  42807, 
atthslterei  in  Prag,*) 
»K  kel  der  Beartbotlniiic 
d«r  ErrlcktnaK  VA»  >»■>*>> 
lea  ApolliekeB, 

Ddlungeu  der  kürzlich  Id 
len  Haupt vers am mlung  des 

tarda  in  Abichrift  allea  poli- 
ir  KenntniBntibQia  and  gleich- 
ang  mitgctbeilt. 


welche  in  der  ZeitBchril 
Nr.  39  abgedruckt  aind, 
Hittheilangen  igt  das 
in  die  Kenntnis  gelang 
mit  dem  h.  o.  Erlasse 
Z.  16441,*)  angeordnet! 
thatsSehliche  BedQrfnis  < 
liehen  Apotheken,    und 


•)  Siehe  S.  213  d. 
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Dg  des  Bestandes  bestehender 
potheken,  eine  merkliehe  Beunruhigung 
den  Landapothekem,  insbesondere  des 
irdlicben  Böhmens,  um  sich  gegriffen  hat,  weil 
i  einzelnen  politischen  Bezirken,  selbst  in 
ildien,  deren  Apotheken  schon  gegenwärtig 
fee  Hilfskräfte  arbeiten,  zahlreiche  Bestre- 
(ttigen  einzelner  Gemeinden  hervortraten,  und 
ligebtich  von  politischen  Behörden  begünstigt 
iwden,  welche  dahin  abzielen,  dass  selbst  in 
Gemeinden,  in  denen  kein  Arzt  ansässig  ist, 
Bd  in  denen  alle  Vorbedingungen  zur  Errich- 
lliig  einer  öffentlichen  Apotheke  überhaupt 
Wen,  neue  Apotheken  errichtet  werden. 

£a  bedarf  keiner  besonderen  Hervorhebung, 
Ihs  die  Begünstigung  derartiger  Bestrebungen 
ier  Tendenz  und  dem  Wortlaute  des 
Vtirten  h.  o.  Erlasses  gänzlich  zuwiderlaufen 
rürde. 

Im  Interesse  des  öffentlichen  Sanitätswesens, 
iowie  im  Interesse  einer  gedeihlichen  Entwick- 
BBg  der  Pbarmacie  ist  es  gelegen,  dass  dort, 
vo  die  Errichtung  einer  neuen  Apotheke  in 
^oige  Zunahme  der  Bevölkerung  und  ihres  Wohl- 
(indes  bei  Ansässigkeit  praktischer  Aerzte 
>hne  Gefährdung  des  Bestandes 
ron  Nachbarapotheken  erspriesslich 
md  nothwendig,  sowie  die  Prosperität  der 
tenen  Apotheke  voraussichtlich  ist,  mit  der  Er- 
iehtung  einer  solchen  vorgegangen  werde.  Da- 
tei ist  jedoch  im  Auge  zu  behalten,  dass  es  in 
gleicher  Weise  im  Interesse  der  Sanität  und 
Ier  Pbarmacie  gelegen  ist,  nur  solche  Apotheken 
n  errichten,  deren  Betrieb  die  Beschäftigung 
renigstens  einer  Hilfskraft  neben  dem  Apotheker 
imiöglicht. 

Mit  Rücksicht  hierauf  ist  zu  beachten,  dass 
cbon  mit  dem  Hofkanzleideci  ete  vom  28.  Juli 
L823,  Z.  2594,  sonach  zu  einer  Zeit,  in  welcher 
Ite  Betriebs  Verhältnisse  der  öffentlichen  Apo- 
iheken  weitaus  gesicherter  waren,  als  es  gegen- 
wärtig der  Fall  ist,  als  orientirende  Richtschnur 
ier  Grandsatz  aufgestellt  wurde,  dass  sich  zur 
Errichtung  von  öffentlichen  Apotheken  in  der 
ßegel  nur  solche  Ortschaften  eignen,  welche 
ron  einer  geschlossenen  Bevölkerung  von  3000 
ins  4000  Seelen  bewohnt  sind. 


Da  an  solchen  Apotheken  selbstverständ- 
lich auch  die  Bevölkerung  der  Umgebung  par- 
ticipirt,  und  in  damaliger  Zeit  unter  ländlichen 
Verhältnissen  die  Distanz  zwischen  benachbarten 
öffentlichen  Apotheken  am  Lande  durchschnitt- 
lich mit  2  Meilen  angenommen  wurde,  so  er- 
gibt sieh,  dass  das  gesammte  Absatzgebiet 
einer  öffentlichen  Apotheke  eine  grössere  Ein- 
wohnerzahl zu  umfassen  hat. 

Mit  Rücksicht  auf  die  gegenwärtigen 
Verhältnisse  wnrde  in  der  im  Jahre  1900  ab- 
gehaltenen pharmaceutischen  EDqu(^te  sowohl 
seitens  der  Apothekenbesitzer,  als  der  Conditio- 
nirenden  einhellig  der  Grundsatz  befürwortet, 
dass  jeder  Apotheke  im  Durchschnitte  thunlichst 
ein  Absatzgebiet  von  10.000  Einwohnern  ge- 
sichert werden,  und  ein  solches  den  bestehenden 
Apotheken  gesichert  bleiben  solle. 

Da  in  Bezug  auf  den  Medicamentenabsatz 
nicht  blos  die  ansässige,  Eondern  auch  die 
fluctuirende  Bevölkerung,  ferner  ihre  Arznei- 
bedürftigkeit, ihr  Wohlstand,  die  Zahl  der  an- 
sässigen Sanitätspersonen  und  bestehenden  sani- 
tären Institutionen  u.  dergl.  in  Betracht 
kommen,  so  wird  diese  durchschnittliche 
Schätzung  in  der  Praxis  nach  Maassgabe 
dej  Bedürfnisses  gewisse  Modificationen  erfahren 
können.  Jedoch  wird  stets  daran  festzuhalten 
sein,  dass,  je  geringer  die  Zahl  der  geschlossen 
wohnenden  Bevölkerung  am  Standorte  der  Apo- 
theke ist,  eine  umso  grössere  Zahl  von  Be- 
wohnern im  auswärtigen  Absatzgebiete  noth- 
wendig wird,  um  den  Mangel  an  ortsansässiger 
Bevölkerung  zu  compensiren. 

Bei  Beobachtung  dieser  Grundsätze  wird 
es  keine  Schwierigkeit  bereiten,  der  im  h.  o. 
Erlasse  vom  21.  April  1902,  Z.  16.441,  aus- 
drücklich hervorgehobenen  Absicht  der  all- 
mählichen Vermehrung  der  öffentlichen 
Apotheken,  soweit  sich  die  Errichtung  bestand- 
fähiger neuer  Apotheken  als  notwendig  erweist, 
und  durch  dieselben  die  Existenz  bestehender 
Apotheken  nicht  bedroht  wird,  zu  entsprechen 
und  die  politischen  Behörden  vor  überflüssigen, 
zweckwidrigen  Erhebungen  zu  bewahren. 

Hiernach  wolle  die  k.  k.  Statthalterei  das 
Erforderliche  veranlassen. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im 

Stand  der  Pest  nnd  MaaHSDahmen  ^gen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Ve: 
nirstl.  Mioiateriuros  des  Innern  vom  16.  (29,)  September  Nr.  383,  wurde  die  fflr 
Conetantinopel  veifügta  firztiiche  Visice  [S.  447)  aufgehoben  nnd  angeordnet,  dem 
ihrer  Ankunft  in  Bulgarien  den  in  der  Verordnnog  vom  27.  Jnoi  I.  J.,  Nr.  246, 
geschriebeneu   Maassnahmen  unlerzogen  werden. 

Griechmlaiul.  FQr  HerkUnfce  aus  Smjrua  wurde  eine  Quarantaine  in  der  D: 
Tagen  vom  5.  October  an  verfügt. 

Haiku.  Die  mit  SanilätBverordnnng  Tom  31.  März  1902,  Nr.  6,  angeorda« 
Maaagnahmen  für  Herkünfte  aus  Pernaabuco  (S.  187)  wurden  mit  der  Verordnung 
tember  I.  J  ,  Xr.  22,  auaeer  Kraft  gesetzt. 

Rumänien.  Die  Htm itStapoliiei lieben  Maagsnabmen  gegenüber  HerkUnften 
tinopel    (sieiie  S.  447    d.  Bl.)    wurden    mit    IS.    September    (I.  Ocrober)    I.    J. 

Russland.  In  Odessa  (S.  455)  sind  am  4.  October  1  und  am  6.  nnd 
3  Pealkraiike  ina  Isolirspital  abgegeben  worden. 

Vom  10.  Juni  1.  J.  bis  zum  7.  Oetober  sind  daselbst  43  iweifelloae  Pest 
worden;  von  diesen  Kranken  sind  14  gestorben  nnd  11  geneaen,  während  ] 
Tage    noch  ia  Behandlung    im    Isolirspitale    standen. 

Die  Seuche  ist  in  verschiedenen  Stadtiheilen  anfgetreten;  wiederholte  Erk 
einem  und  demselben  Hause  sind  bisher  filnfmal  beobachtet  worden.  Jene  Wohnung« 
Pestkranke  sich  aufgehalten  haben,  nicht  selten  auch  die  benachbarten  Wobnu 
evacuirt,  und  die  Bewohner  derselben  in  den  Evacuationsabtlieilungen  bei  der  eti 
infectionskamraer  ausserhalb  der  Stadt  untergebracht;  Kleider,  Wäsche  nnd  Effe« 
werden  desinficirt.  Die  Stadt  ist  in  68  Bezirke  eingetheilt,  und  für  jeden  Bezir] 
bestellt.  Die  Rattenvertilgung  wird  in  energischer  Weise  durchgeführt.  Bis  Eun 
ber  sind  in  die  bakteriologische  Untersuchunge Station  3400  Ratten  einfcelieferl 
1617  Stück  untersucht  worden.  Festkranke  Ratten  wurden  erst  nach  dem  '21.  Au| 
und  zwar  im  Oanien  9  an  der  Zahl,  welche  durchwegs  vom  Seredinsky-Plal 
Für  jede  zu  den  an  5  Punkten  der  Stadt  aufgestellten  Verbrennungeöfen  gebrach 
nunmehr  eine  PrSmie  von  5  Kopeken  bezahlt.  Ueber  Äntrng  des  ProfesEOrs  W  jss 
werden  in  der  bakteriologischen  Unterauchungastalion  Culturen  des  RaCtentjpbusI 
stell*,  mit  nelchen  die  Vernichtung  der  Ratten  im  groaaem  Umfange  vorgeno 
soll.  Die  kaiserliche  Regierung  in  St.  Petersburg  hat  dem  Stadtgouverneur  75. C 
die  Bekümpl'iing  der  Pest  zurVerfügung  gestellt;  die  gleiche  Summe  wurde  auch  i 
gemeinde  Odessa  der  städtischen  Pestcommiseion  flOssig  gemacht. 

Aegi/ii/tn.  In  A  1  e  i  a  n  d  r  i  e  n  (S.  438)  wurden  in  den  drei  anfeinanderfolgi 
vom  11,  bis  30.  September  I,  4,  2  Erkrankungen    und    0,   1,  2  Todesfiille  an  P 

BrUiseh-Tndien.  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  5.  bis  11.  Septemb 
kungen  un  J  r>3  TodesRille,  in  C  fl  1  c  u  1 1  a  in  der  Woche  vom  31.  August  bis  6.  ! 
in  Kurnchee  In  der  Woche  vom  30.  August  bis  5.  September  4  Todes^lle  coni 
In  M  a  d  r  n  s  (Stadt)  wurden  in  der  Woche  vom  16.  bis  22,  Auguat  1  und  in  der  . 
eehaft  Madras  in  der  Woche  vom  24.  bis  30.  August  173  TodeafSlle  an  Pei 

1  der  Colonie  45  Erkrankungen  i 
I  den  sildchinesi sehen  Vertragshufen  ist  die  Pestepidemie  im  Rfickgi 
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BrcMien.  In  Rio  de  Janeiro  (S.  455)  aind  in  der  Zeit  vom  3.  bis  9.  September 
ueuerdigs  2  Pest todes fälle  vorgekommen. 

Australien.  Queensland  (S.  418).  In  Brisbane,  wo  seit  31.  Mai  keine  Pesterkrankung 
mebr  beobachtet  worden  war,  ist  am  4.  August  abermals  ein  Pestfall  aufgetreten,  welcher 
am  folgenden  Tage  tödtlicb  endete.  Die  bakteriologische  Untersuchung  der  Ratten  wird  tflglich 
vorgenommen.  Eine  Abthoilung  von  9  Mann  ist  fortgesetzt  mit  der  Vertilgung  dieser  Thiere  be- 
schäftigt, lu  Townsville  ereignete  sich  am  2 1 .  August  ein  tödtlicher  Pestfall. 

Cholera.  Tut  hei.  Im  Sanddchak  Hau  ran  (im  südlichen  Theile  des  Vilajets  Syrien)  ist 
in  mehreren  Dörfern  die  Cholera  aufgetreten. 

lu  Hodeida  (S.  448)  sind  vom  26.  bis  29.  September  14  tödtliche  Cholerafälle  vor- 
gekommen. In  der  Umgebung  von  Loheya  wurden  innerhalb  25  Tage  217  Choleratodesfälie 
beobachtet. 

Aegypttn,  In  C  a  i  r  o  und  Umgebung  betrug  die  Zahl  der  vom  4.  bis  10.  October  beob- 
Äcbteten  Cholerafälle  (Todesfälle)  3  (2),  2  (1),  2  (1)),  6  (5),  0  (1),  0  (2). 

In  Alezandrien  sind  in  der  Woche  vom  25.  September  bis  1.  October  147  Personen 
an  Cholera  erkrankt  und  126  der  Seuche  erlegen. 

In  ganz  Aegypten  wurden  in  der  Woche  vom  23.  bis  29.  September  4022  Cholerafälle 
(gegen  6388  der  Vorwoche)  ausgewiesen.  Von  diesen  betrafen  2125  Fälle  aufgefundene  1^1 2hen; 
im  Spitale  starben  während  dieser  Zeit  1468  Personen  an  Cholera.  Die  Zahl  der  verseuchten 
Orte  ist  auf  1932  gestiegen.  Seit  Ausbruch  der  Epidemie  (15.  Juli)  jsind  in  Aegypten  bis  zum 
29.  September  36.133  Erkrankungen  und  30.485  Todesfälle  an  Cholera  verzeichnet  worden. 

Die  in  der  Woche  vom  23.  bis  29.  September  ausgewiesenen  1897  neuen  Erkrankungen 
(und  3593  Todesfälle)  vertheilten  sich  auf  die  einzelnen  Städte  und  Provinzen,  wie  folgt: 
(Städte:)  Cairo  20  (71),  Alezandrien  62  (162),  Port  Said  4  (4),  Damiette  32  (117),  Suez 
17  (24),  Ismailia  1(1),  El  Ariche  24(24),  (Provinzen:)  Gharbieh  248  (463),  Behera  99(220), 
Charkieh  90  (155),  Dakahlieh  108  (259),  Galiubieh  186  (231),  Menufieh  39  (218),  Guizeh 
72  (134),  Beni-Suef  97  (87),  Fayum  56  (130),  Minieh  19  (57),  Assiut  232  (491),  Guirgueh 
385  (433)  Keneh  105  (317),  Assuan  0  (0). 

China,  In  den  Vertragshäfen  Südchinas  ist  die  Choleraepidemie  in  stetiger  Abnahme 
begriffen. 

Japan.  Bis  zum  28.  August  sind  in  Japan  iusgesammt  4329  Cholerdfälle  (und  1650  Todes- 
fälle) ausgewiesen  worden  und  zwar  in  den  Provinzen  Tokio  5  (4),  Kyoto  19  (1),  Osaka  201  (40), 
Gogo  43  (14),  Nagasaki  98  (31),  Nara  2  (unbekannt),  Stiimane  5  (unbekannt),  Okayma 
1602  (1035),  Hiroshima  47  (unbekannt),  Yamaguchi  155  (unbekannt),  Wakayama  3  (unbekannt), 
Tokushima  1  (unbekannt),  Kagawa  1025  (unbekannt),  Ehime  141  (unbekannt),  Kochi  2  (1), 
Fukuoka  788  (452),  Oh-ita  81  (9),  Kumamoto  11  (4),  Saga  98  (59),  Kagoshima  1  (0), 
Shiga  1  (0). 

Hongkong,  (S.  439.)  Im  Monate  August  wurden  in  der  Colonie  58  Erkrankungen  und 
58  Erkrankungen  und  51  Todesfälle  an  Cholera  beobachtet. 

Blattern.  Türkei,  In  Sa  Ion  ich  ist  unter  den  im  „Quartier  de  Tincendie"  wohnhaften 
Israeliten  eine  Blatternepidemie  ausgebrochen.  Ende  September  standen  13  Kranke  in  Be- 
handlung.    Die  Epidemie  zeigt  einen  milden  Verlauf. 

Brasilien,  (S.  419.)     Im  Monate    August    sind   in  Rio  de  Janeiro    68  Blatterntodes- 
le  vorgekommen. 

Gelbfieber,  Beriberi.    Brasilien.    In    Rio    de   Janeiro    wurden    im    Monate    August 
ToJesfälle  an  Gelbfieber  und  2  Todesfälle  an  Beriberi  verzeichnet. 


Vermischta  Nachrichten. 

ZawelBnng  von  acharlachkran^en  Kindern  so  die  KlnderUli 
spital)  im  Wien  zur  PrlUang  dea  SchBrlscbserams.  Um  di«  Prüfunj 
sowie  die  VervolIkommuuDg  desaalbeQ  im  aieteu  ZaeammeDwirkeD  des 
Btitates  in  Wien  mit  der  Klinik  für  Kin de rkraak heilen  der  Wiener 
Kinderspital)  ku  sicheca,  bat  das  Ministeriam  ine  Inaem  die  k.  k.  St 
gewiesen,  Vorsorge  eu  treffen,  dass  die  PolizeiAiite  im  Wege  der  k.  ! 
Stfidtischen  AerEte  im  Wege  dea  Wieaer  Magjatratea,  desgleichen  die  1 
Directionen  dahin  iaatrairC  werden,  behnfa  Förderung  dieses  der  EpideD 
cinischen  Schar  lach  therapis  in  gleicher  Weise  dienlichen  Ztreckea  die 
bedürftiger  Soharlach  kranker  schul  Pflichtigen  Alters  sofort  nach  der  '. 
nannte  Kinderspilal,  mit  besonderer  Berücksieb tignug  schwerer  Erkrankn 
sein    EQ    lassen.    (Erlass    des   k.  k.  Ministeriums    des  Innern  vom    4.  Ol 

Einfnhr  von  Diphtherieheilaernm  ans  dem  Aaslande.  Daa  k.  k.  U 

dem  Ansuchen  um  Zulassung  des  von  der  Firma  Burrough  Welcome  &  I 
Diphlberiehai!  Serums  Eum  Apotheken  vertriebe  keine  Folge  gegeben,  wi 
artigen  Serumpripa raten  In  den  im  R^iehsrstbe  vertretenen  Königreich 
weitig  gedeckt  ist,  weil  ferner  grundstttilich  aar  unter  staatlicher  Gan 
Präparate  Eugelaasen  werden,  und  weil  die  lur  hiereeitigen  staatlichen 
geführten  Produkte  der  ansuchenden  Firma  notbwendigen  Haassuahmen 
gestalten  wQrden,  um  die  erforderliche  Gewlihr  für  die  tadellose  Bescha 
Sendungen  zu  bieten.     (Erlass  dea  Ministeriums  dea  Innern  vom  3T.  Jui 

Anstalt  für  elektromagnetische  Therapie.  Von  der  k.  k.  n.  3.  S 
praktischen  Ante  in  Wien  die  Bewilligung  Eur  Errichtung  und  Inbetriel 
für  eiek iro mag ne tische  Therapie  Eur  ambulatorischen  Behandlang  Nen 
stehenden   Bedingungen  ertbeilt: 

1.  Die  elektromagnetische  Behandlung  darf  nur  in  Gegenwart  ui 
Eur  Ausübung  der  Srztlichen  Praxis  in  Oesterreich   berechtiglen  Arztes 

2.  Die  Verwendung  der  AnstaltBTfiuma   zu  Wohnzwecken  ist  aus( 

3.  Die  elektrische  Einrichtung  und  die  fachmännische  lostallirunj 
allj&hrlleh)  einer  Untersuchung  eu  untersishen,  und  ist  der  bierOber  seitens 
Sachverständigen  aufgenommene  Befund  stets  cur  Einsichtnahme  dm 
EU  halten. 

Stand    der    Blattern    und    des  Flecktyphus.    Nach  den  in  der  Z 

ber  1.  J,   beim  Ministerium   des  Innern  eingetroffenen   Anzeigen   wurden  t 

Blatternerkrankungen  in  Tirol  im   politischen  Bezirke  Trie 

in    Galizien    in    den   politischen  Bezirken  StrEjzow:    Petr^go« 

in  Dalmatien  in  dam  politischen  Besirke  Metkovic:  Deme,  Gl 

Plecktyphuserkrankungen    in  Galizien    in    den    poUlischei 

CEany:  BoborodcEan;  stare  3,  Krjceka  5;  Uorodenka:  Tjsikowce  2;  K 

Jakinöir    I;  Rawa  ruska;  Wulka  mazowiecka  1;  Tlumacz:  Holoako 

DraokfehlarberltthtlgttiiK. 

In  dem  in  der  vorigen  Nummer  verCffentlicbten  Artikel  „Uehei 

zwischen  die  2.  und  3.  Zeile  (von  oben)  die  zweite  Zeile  (von  oben)  ( 
hiednrch  erhält  der  betreffende  Satz  auf  S.  450  folgenden  Wortlaut:  In 
aus  dem  Blute  von  Schar  lach  fftll  an  gezüchteten,  lebenden  und  in  B< 
Streptococcen  Pferde  immunisirte,  gewann  er  ein  Serum,  welchem  er  i 
S.  451  Zeile  1  beginnende  Satz  lautet  nach  Eilminirung  der  zweiten  ! 
abfall  ist  in  nicht  seltenen  Fällen  ein  kritischer. 

VcnntmrUiiilwr  B«dMt«nr:  Ludwig  Werner.  Vailij  ron  Altred  Holder  in  Wi«a.  Dnek  n 
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Die  Kaiser  Franz   Joseph-Landes-Heil-  und  Pflegeanstalt   in 

Mauer-Oehling. 

(Fortsetzung.) 

Die  Anstalt  liegt  an  der  die  Dörfer  Mauer  und  Oebling  mit  Ulmerfeld  verbin- 
denden Bezirksstrasse  in  der  Katastralgemeinde  Mauer.  An  der  Stelle,  wo  diese 
Strasse,  in  gerader  Linie  von  Mauer  kommend,  in  einem  schiefen  Winko}  nach  Ulmer- 
feld abbiegt,  befindet  sich  der  Haupteingang  zur  Anstalt,  welcher  über  einen  Vorplatz 
snm  Directionsgebäude  (Situationsplan,  Object  1)  führt.  Dasselbe  ist  in  modernem 
Stile  ausgeführt  und  mit  einem  Holzcementdache  gedeckt.  Die  Fa9aden  sind  theil- 
weise  in  Verputz,  theilweise  in  Rohziegelbau  ausgeführt.  Zu  beiden  Seiten  des  Thor- 
fiures,  in  welchem  eine  allegorische  Darstellung  der  Charitas  sich  befindet,  sind  die 
Kanzleien  der  Direction  und  der  Verwaltung,  das  ärztliche  Untersuchungszimmer 
für  ambulatorische  Behandlung  nicht  in  der  Anstalt  wohnender  Pfleglinge,  die 
Apotheke,  das  Laboratorium  und  die  Telephoncentrale  untergebracht.  Das  erste  und 
das  zweite  Stockwerk  dienen  für  die  Wohnungen  der  Aerzte  und  Beamten;  im  Dach- 
geschosse befinden  sich  ausser  den  zu  den  Wohnungen  gehörigen  Bodenräumen 
auch  weitläufiige  Magazine  für  die  Verwaltung  der  Anstalt. 

Rechts  und  links  vom  Directionsgebäude,  den  Vorplatz  nach  beiden  Seiten  ab- 
schliessendy  stehen  die  Wohnhäuser  fürAerzte  (Situationsplan,  Objecte  2  und  3), 
in  welchen  Wohnungen  für  den  Director  und  den  Verwalter  und  mehrere 
Wohnungen  für  Aerzte  und  Beamte,  sowie  die  Commissionszimmer  unter- 
gebracht sind. 

Oestlich  vom  Directionsgebäude  erstreckt  sich  in  weiter  Ausdehnung  ein 
Complex  von  Krankenpavillons  und  Verwaltungsgebäuden,  welche  miteinander  durch 
breite  Eaeswege  verbunden  sind.  Hochstämmige  Fichten-  und  Föhrengruppen  be- 
decken zum  Theile  das  dazwischen  liegende  ebene  Waldterrain.  Im  Süden  und  Osten 
der  Anlage  erstrecken  sich  die  ausgedehnten,  zur  Anstalt  gehörigen  Waldungen. 

43 


1«»B 


a«lb6 
besit 


^. 


'acl 
Waac 
Oeacl 

fremei 

SpaU 

Telep 


—    471    — 

Erholangsräome    (zugleich   Schulzimmer)    für    das  PflegeperBonal    und   Depoträum  e 
untergebracht. 

An  den  beiden  Seitenfronten  dieser  Pavillons  befindet  sich  je  eine  Eingangsthür,. 
welche  der  Benützung  der  Pfleglinge  entzogen  und  derart  situirt  ist,  dass  neue 
Pfleglinge  unbemerkt  in  die  Pavillons  gebracht  und  Leichen  verstorbener  Kranker 
abgetragen  werden  können.  Für  die  Pfleglinge  führen  Thüren  aus  den  Erdgeschossen 
über  Veranden  in  Gärten,  welche  von  einem  sanft  geböschten  Graben  umgeben  sind, 
in  dem  eine  das  Anstaltsterrain  kaum  überragende  Mauer  gezogen  ist,  die  ein  Ent- 
weichen der  Pfleglinge  verhindert,  ohne  dass  den  Kranken  der  Ausblick  ins  Freie 
benommen  wäre. 

Auch  in  den  ersten  Stockwerken   sind   im  Anschlüsse   an   die   Tagräume  mit 

feinem,  aber  festem  Drahtgeflechte  abgeschlossene  Veranden  angebracht,   welche  den 

Aufenthalt   der    Kranken    daselbst   ohne   Gefährdung   der   Sicherheit    derselben  er- 
möglichen. 

In  den  Pavillons  4  und  5  ist  je  eine  Abtheilung  ftir  Pensionäre  bestimmt, 
welche  mit  Brettelböden  ausgestattet  ist,  während  die  übrigen  Abtheilungen,  ebenso 
wie  alle  anderen  Räume  der  Anstalt,  mit  Ausnahme  der  später  zu  beschreibenden 
Pensionärpavillons  leicht  zu  reinigende  Terrazzoböden  besitzen. 

Die  Pavillons  6  und  7  sind  mit  Rücksicht  auf  die  zahlreichen  Epileptiker  unter 
den  Pfleglingen  anstatt  der  Stiegen  mit  einer  zu  beiden  Seiten  mit  Geländern  ver- 
sicherten Steigebene  versehen. 

Sämmtliche  Räume  dieser,  wie  auch  aller  übrigen  Pavillons  haben  an  den 
Wänden  einen  1*6  m  hohen,  grünen  Emailanstrich  erhalten,  welcher  gegen  die  Decke 
zu  mit  breiten,  blumengeschmückten  Bändern  abschliesst  Der  übrige  Theil  der  Wände 
ist,  wie  die  Decken,  hell  gefärbelt. 

Die  Einrichtung  dieser  Pavillons  ist  in  modernem  Stile  ausgeführt,  sie 
weicht  von  den  Einrichtungen  gewöhnlicher  Wohnhäuser  nur  insoweit  ab,  als  der 
Zweck  der  Anstalt  es  erfordert,  damit  dieselbe  auf  den  Ankömmling  nicht  beun- 
ruhigend und  befremdend  wirkt. 

Es  finden  sich  in  den  Krankenräumen  ausser  den  nothwendigen  Gebrauchs- 
möbeln, wie  Bänken,  Speisetischen,  Kastentischen,  Medicamentenkästen  (letztere  selbi^t- 
verständlich  nur  in  den  Wachsälen),  Vollbetten  und  niederen  nach  englischem  Hustet 
hergestellten  Epileptikerbetten  auch  Blumen-  und  Ziertische,  Ottomanen,  Fauteuils, 
Bücherkästen,  Bilder,  Spiegel  etc.  vor.  Ausserdem  stehen  in  den  Pavillons  Claviere 
und  Gesellschaftspiele  für  Domino,  Schach  etc.  zur  Verfügung.  Teppiche  aus  Goeos- 
faser  oder  Linoleum  auf  den  Terrazzo-,  beziehungsweise  Brettelfussböden  vervoll- 
ständigen den  wohnlichen  Eindruck  dieser  Räume. 

In  den  Kellern  dieser  vier  Pavillons  befinden  sich  die  Kessel  und  Heizkammern 
der  Central-Niederdruckdampfheizung.  Die  Kellerräume  je  zweier  Pavillons  sind 
durch  einen  Gang  miteinander  verbunden,  wodurch  die  betreffenden  Kesselanlagen 
von  einem  Heizer  besorgt  werden  können.  In  der  Mitte  dieses  Verbindungsganges 
befindet  sich  ein  Schacht  zum  Einwurfe  des  Heizmateriales.  Jeder  Keller  enthält 
ausserdem  einen  Raum  zur  Aufbewahrung  der  benützten  Wäsche,  welche  durch 
>chläuche  von  den  Abtheilungen  direct  in  denselben  befördert  wird. 

An  diese  vier  Pavillons  reihen  sich  gegen  Osten  beiderseits  je  zwei  weitere 
Baulichkeiten,  die  sogenannten  Zwischenpavillons  (Objecto  8,  9,  10  und  11) 
ait  einem  Belegraume  von  je  50  Betten  an;  die  beiden  nördlichen  gehören,  wie  bei 
'en  obenbeschriebenen  vier  Krankenpavillons,  für  Männer,  die  südlichen  für  Frauen, 
n  diese  Zwischenpavillons  kommen  jene  Kranken,  welche  sich  nach  längerer 
Beobachtung  in  einem  der  Hauptpavillons  als  einer  strengen  Verwahrung  nicht  mehr 
edürftig  erwiesen  haben.  Die  dazu  gehörigen  Gärten  sind  mit  Drahtgeflecht  und  Hecken 
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hier  untergebrachten  Kranken  selbst  nach  Arbeit,  angeregt  durch  das  Beispiel  änderet' 
und  getrieben  von  dem  auch  im  kranken  Menschen  nicht  erloschenen  Schaffens- 
drange. Sämmtliche  Arbeiten  werden  unter  beständiger  Aufsicht  ausgeführt.  Geeignete 
Pfleglinge  erhalten  auch  über  Bestimmung  des  Directors  Unterricht  in  verschiedenen 
F&chem,  deren  Bethätigung  ihnen  später  den  Lebensunterhalt  verschaffen  soll.  Eine 
tarifmässige  Entlohnung  der  geleisteten  Arbeit  findet  nicht  statt.  Indessen  wird  der 
Werth  derselben  fallweise  bestimmt,  und  werden  die  ermittelten  Beträge  in  eine 
beFondere  Krankenverdiensteasse  hinterlegt,  aus  welcher  die  Anschaffung  eigener 
Kleider,  Auslagen  für  Ausflüge  und  anderweitige  Unterhaltungen  bestritten,  und 
auch  Beträge  beim  Verlassen  der  Anstalt  als  Wegzehrung  ausbezahlt  werden. 

Eine  Hausordnung  regelt  den  Betrieb  der  Colonien;  in  derselben  ist  ins- 
besondere auf  die  Pflege  körperlicher  Reinlichkeit  Bedacht  genommen.  Jedem  Kranken 
werden  von  der  Anstalt  ein  Waschtuch,  Kamm,  Zahn-  und  Kopf  bürste,  Seife  und 
Seifengeist  beigestellt.  Die  Colonisten  haben  vor  der  Nachtruhe  in  den  Badelocalen 
ein  Fuss-  oder  ein  VoUbad  zu  nehmen,  ihre  Arbeitskleider  auf  den  in  den  Bade- 
localen angebrachten  Kleiderrechen  aufzubewahren  und  die  Nacht  wasche  anzulegen; 
erst  dann  dürfen .  sie  sich  in  die  Schlafräume  begeben  und  ihre  Betten  auf- 
suchen. Alle  Kranken,  für  welche  nicht  vom  Arzte  besondere  Anordnungen 
getroffen  werden,  verlassen  im  Sommer  um  5,  im  Winter  um  ß  Uhr  Früh  das  Bett. 
Daa  Frühstück  wird  um  ^/^l  Uhr,  beziehungsweise  7  Uhr  Früh,  das  zweite  Früh- 
stück um  V2IO  Uh^  Vormittags  verabreicht.  Das  Mittagmahl  findet  in  der  ganzen 
Anstalt  um  12  Uhr  Mittags,  die  Jause  um  4  oder  V2^  Uhr  und  das  Nachtmahl  um 
V'27  oder  7  Uhr  Abends  statt  Die  Nachtruhe  tritt  obligat  um  9  Uhr  Abends  ein. 
Der  Qenuss  geistiger  Getränke  ist  allen  Pfleglingen  ausnahmslos  untersagt. 

Die  Kleidung  der  Kranken  ist  eine  einfache,  jedoch  im  Schnitt  und  Stoff 
derartig,  dass  jede  an  die  Spitalskleidung  erinnernde  Einförmigkeit  vermieden 
erscheint;  für  den  Sommer  sind  leichte,  für  den  Winter  schwerere  Stoffe  gewählt. 
Die  Kleidung  der  arbeitenden  Kranken  richtet  sich  nach  der  jeweiligen  Beschäftigung. 
Der  Wechsel  der  Leibwäsche  wird  möglichst  häufig  vorgenommen  und  unterliegt 
der  beständigen  Controle. 

Kranke,  welche  während  des  Aufenthaltes  in  der  Colonie  als  ruhig  und  lenksam 
sich  erwiesen  haben,  werden  später  in  das  Pflegerdorf,  das  ausserhalb  der  Anstalt 
gelegen  ist  und  vorläufig  aus  vier  Häusern  besteht  (Objecto  37,  38,  39,  40),  abge- 
geben. Es  sind  dies  solche  Kranke,  welche  zwar  der  Anstaltspflege  nicht  mehr  bedürfen, 
die  aber  dennoch  nicht  ohne  vorhergehende  Erprobung  entlassen  werden  können. 

Jedes  dieser  Pflegerhäuser  enthält  zwei  Wohnungen,  deren  jede  wieder  aus  einer 
Küche  mit  Emailanstrich  und  Terrazzoboden,  die  auch  als  Speiseraum  dient,  aus  einem 
Zimmer  sammt  Kabinet  für  das  Pflegerpaar  und  aus  einem  für  drei  Pfleglinge  des- 
selben Geschlechtes  bestimmten  Schlafzimmer,  einer  Geräthekammer,  Keller  und 
Abort  besteht. 

Die  Pflegerehepaare  werden  aus  dem  Stande  der  Anstaltsbediensteten  ausgewählt. 
Die  Schlafräume  der  Pfleglinge  in  den  Pflegerhäusern  werden  auf  Kosten  der  Anstalt 
eingerichtet,  und  Leib-  und  Bettwäsche  für  die  Pfleglinge  von  der  Anstalt  beigestellt. 
Die  Pfleger  haben  die  Pfleglinge  zu  überwachen,  in  der  Wirthscbaft  zu  beschäftigen 
und  zu  den  vorgeschriebenen  Terminen  in  die  Anstalt  zur  Untersuchung,  zum 
Baden  und  zum  Wägen  zu  bringen. 

Es  ist  beabsichtigt,  ruhige  Kranke,  welche  der  Anstaltsbehandlung  nicht  mehr 
bedürfen,  auch  an  Privatparteien,  die  nicht  allzu  entfernt  von  der  Anstalt  wohnen, 
in  der  Anzahl  von  einer  bis  drei  Personen  abzugeben,  wenn  die  betreffenden  Ehe- 
paare gesund  sind,  einen  guten  Leumund  geniessen,  in  ihrem  Hause  ein  hygienisch 
entsprechendes  Zimmer  mit  einem  Lufträume  von  15  m^  per  Kopf  besitzen  und 
sich  verpflichten,  die  überwiesenen  Pfleglinge  als  zur  Familie  gehörig  wohlwollend, 
geduldig   und  sorgsam   zu   behandeln  und    bei  Fernhaltung  aller  geistigen  Getränke 
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fien  ZuBpruch,  jedoch  ohne  Anwendung  von  Zwangsn 
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tStswesen  vom  Jahre  1899,  I 

Im  Falle  der  Conatatii 
iat  anher  die  Anieige  in  < 
die  Patienten  tbnoliebit 
behandlnng  suiufUhren.  Ali 
Maassregelu  sind  vor  Alle: 
der  von  deo  Kranken  stam: 
benutzten  Aborte,  eventuell 
tion  der  benOtiten  I^eib-  tin< 
anderer  QebrSDOhsgegenstBn 

Die  Personen  der  Umg 
sind  aber  die  Gefahr  der  i 
geweidewarmee  durch  inficir 
Mahrungimittsl,  sowie  Aber 
der  Reinigung  der  H&nde 
cn  belehren. 
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Kandmachinig  des  k.  k.  Statthalters 
in  Mähren  vom  17.  September  1902^ 

L,  G.  u.  V.  Bl.  Nr.  64, 

betreffend    die   Terlelbmia;   des   OelTeiitlieh* 

beltureeliteBtta  das  MranlKeiitamii«  In  Bentseh- 

liiebnii  und  Feeteetenns  der  Verplleffstaxe 

fttr  dasselbe. 

Dfts  von  der  Marktgemeinde  Deutsch-Liebau 
errichtete  Krankenliaas  wird  auf  Grund  des 
Erlassee  des  k.  k.  Minieteriums  des  Innern  vom 
3.  Juni  1902   als   eine   allgemeine   öffentliche 


Heilanstalt  erklärt,  und  werden  demselben  mit 
Bezug  auf  die  Einbringung  der  Verpflegskosten 
die  Rechte  einer  öffentlichen  Krankenanstalt 
vom  Tage  dieser  Kundmachung  an  zuerkannt. 

Im  Einvernehmen  mit  dem  mährischen 
Landesausschusse  wird  die  Verpflegstaxe  in 
dieser  Krankenanstalt  mit  IK  SOh  pro  Kopf 
und  Tag  festgesetzt. 

Dies  wird  hiermit  zur  allgemeinen  Kennt- 
nis gebracht. 


Mittheilungen  Ober 


Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 


stand  der  Pest  und  Maasanahmen  gegen  dieselbe.  Griechenland.  Die  fünftägige 
Quarantaine  gegen  Smyrna  and  das  Wareneinfuhrverbot  (S.  466)  wurden  *  aufgehoben  und 
darch  eine  strenge  ärztliche  Visite  ersetzt,  die  Quarantaine  für  Herkünfte  aus  Aegypten  auf 
10  Tage  herabgesetzt.  Der  Verbot  der  Einfuhr  von  Waren  aus  Aegypten  bleibt  jedoch  in  Kraft. 

Bulgarien,  Mit  Verordnung  vom  22.  September  (5.  October)  1.  J.,  Nr.  890,  wurde  die 
Stadt  Smyrna  vom  20.  September  (3.  October)  an  für  pestverseucht  erklärt.  Für  Herkünfte  aus 
der  genannten  Stadt  haben  die  geltenden  Quarantaine-Maassnahmen  Anwendung  zu  £ndeD. 

Türkei.  Die  beiden  aus  Smjrna  gemeldeten  Pestf^lle  (S.  454)  betrafen  den  13  jährigen 
Sohn  eines  Bestaurantbesitzers  und  einen  in  diesem  Restaurant  beschäftigten  Kellner;  letzterer 
erkrankte  am  29.  September  an  hohem  Fieber,  Kopfschmerz,  Erbrechen  und  heftigen  Schmerzen 
in  der  rechten  Leistengegend,  in  welcher  sich  bis  zum  2.  October  ein  taubeneigrosser  Bub6 
entwickelte.  Der  Kranke  wurde  noch  an  demselben  Tage  wegen  Pestverdachtes  in  das  IsTolir* 
Spital  abgegeben,  wo  er  am  5.  October  starb;  die  bakteriologische  Untersuchung  hat  die 
klinische  Pestdiagnose  bestätigt.  Bei  den  aus  Anlass  dieses  Falles  sofort  eingeleiteten  Erbe- 
bangen  wurde  ermittelt,  dass  am  Tage  vor  dem  Beginne  der  Erkrankung  des  Kellners  der 
obenerwähnte  Sohn  des  Besitzers  des  Restaurants,  in  welchem  der  Kranke  tagsüber  Beschäftigung 
fand,  unter  den  gleichen  Erscheinungen  gestorben  war,  ohne  dass  hierüber  von  den  behandelnden 
Aerzten,  welche  diese  Krankheit  ids  gangränösen  Abcess  in  der  fossa  iliaca  bezeichneten, '  die 
Anzeige  erstattet  wurde. 

Das  Restaurant  und  das  anstossende  Wohngebäude,  sowie  das  Wohnhaus  des  kranken 
Kellners  wurden  sofort  gesperrt,  'und  die  Bewohner  dieser  Häuser  unter  Beobachtung  gestellt. 
Der  Oberste  Sanitätsconseil  ordnete  gegen  Herkünfte  aus  Smyrna  die  ärztliche  Visite  und  die 
Untersuchung  der  von  dort  kommenden  Schiffe  auf  todte  Ratten  an. 

In  Atif^  (Beni  Cheir)  in  Assyr  sind  laut  einer  Mittheilung  vom  30.  September 
9  Erkrankungen  iqid  8  Todesfälle  an  Pest  beobachtet  worden. 

Rtusland.  Nach  den  im  „Wiedomosti  Odesskowo  Gradonatschalstwa"  erschienenen  Ver- 
lautbarungen des  Odessaer  Stadtgouvemeurs  sind  in  Odessa  vom  8.  bis  14.  October  2  neue 
pest verdächtige  Erkrankungen  und  1  Todesfall  vorgekommen. 

Aegypten.  In  A 1  e  x  a  n  d  r  i  e  n  ist  in  der  Zeit  vom  1.  bis  8.  October  weder  eine  £r- 
rankung  noch  ein  Todesfall  an  Pest  vorgekommen.  Es  standen  am  8.  October  noch  vier 
Iranke  in  Behandlung. 

BriÜech'Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  12.  bis  18.  September  58  Er- 
ranknngen  und  47  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  7.  bis  13.  September 
)  Todesfälle  an  Pest  ausgewiesen. 

Brasilien.     In  Rio    de   Janeiro  (S.  467)  sind  in   der  Zeit  vom  10.  bis  15.  September 
Todesfälle  an  Pest  beobachtet  worden. 
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Aatlraliea.  N  eu- S  üd  -  Wa  1  ea.  In  Sjdnej  (3.455)  sind  aSnuit 
handlang  geweieDea  Pestkranken  ganesen.  Die  Stadt  ist  seit  19.  August  pc 
T^e  Verden  den  ausfahrenden  Schiffen  reine  Patente  ertheilt. 

Im  Oansen  sind  seit  Ausbruch  der  Epidemie  (14.  November  1901)  dai 
'knngen  und  40  TodeafSIle  au  Pest  beobachtet  worden. 

Cholera.     Tätkei.    Die  ans  dum  Sandachak  H  a  n  r  a  u  gemeldete  Cholei 
betrifft   die    Districte    Qaza    und    Lydda    iuPal&stina;    in    Gaia    v 
.  ,Mittheilnng  vom  16.  Oetober  taglich  20—25  Choleratodeißtlle  beobachtet. 
■c.'-^'.  Der  Obersts  SsnltXtsconseil  verfügte  gegen  Uerkünfte  der  sj'rischen  E 

i'      Beirat  eine  sehntftgige  Quaranta! ne. 

^  luHodeida   (Jemen,  S.  467)  wurden    vom    29.  September  bis    5.  C 

kangen  und  29  Todesf&Ue  an  Cholera  ausgewiesen. 

Aegypten.    InAleiandrien  sind  in  der  Woche  vom  2.  bis  8.  Octob« 

.'  fSlle    und    93  Todeafblle    veneichnet    wordeu.      Von    ersteren     betrafen    62  I 

Leiehen.     Seit  Ausbruch   der  Epidemie  in    dieser  Stadt    (5.  August)    wurden 

Garnen    1030    Falle    (an   204  Europäern    und   826  Eingeborenen),    darunter  l 

.  und   TST  Eingeborenen)  mit  tSdilichem  Ausgange  ausgewiesen. 

In  Cairo  sind  vom  22.  Juli  bis  7.  Oetober  I.  J.  1454  CboleraAlle 
nnd  1401  Eingeborenen)  und  1321  Todesftlle  (an  45  EuropSern  nnd  1276 
gewiesen  worden. 

In  gaut  Aeg7pten  wurden  in  der  Woche  vom  30.  September  bis  6.  < 
Cholera&Ile  gegen  4022  der  Vorwoche  buobachtet.  Von  deu  neuen  Fallen 
gefundene  Leichen.  In  den  Spitälern  starben  668  Choleiakranke.  Nene  Erl 
Alle)  wurden  ausgewiesen  in  den  Städten:  Cairo  6  (17),  Aleiandrien  31  (10^ 
Damiette  13  (50),  Suez  4  (14),  Ismailia  0(0),  El  Ariehe  6(4);  in  den  Pr 
64  (166),  Bsber«  20(148),  Charkieh  S2  (61),  Dakihlieh  67  (147),  GaUabie 
fieh  14  (66),  Guiieh  23  (63),  Beni-Suef  16  (26),  Fayum  29  (77),  Minieh  8  (22 
Ouirgneh  145  (190)  Keneh  90  (173),  Aasuan  0  (0). 

BritUeh-hidien.  (S.  42T)  In  Bombay  wurden  in  den  aufeiuanderfo 
vom  13.  August  bis  16.  September  insgesammt  4  Erkrankungen  und  ebens 
in  Caleutta  iu  den  5  Wochen  vom  10.  August  bia  13,  September  53  Tot 
Ausgewiesen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Schlesien.  Eintaebniig  von  Gebthren  bei  Leichenansgrabnngen  nnd  Leid 
Mit  den  Gesetzen  vom  1.  November  1901,  L.  G.  Bl.  Nr.  43,  beziehungsweise 
Stadt  gemein  den  T  r  o  p  p  a  u  und  F  r  i  e  d  e  k  die  Einhebung  von  Gabflhren  fl 
'des  Amtsarites  bei  Leichenansgrabungen  uud  UeberfQhrungen  bewilligt.  Di 
fQr  die  Intervention  des  Amtsarztes  bei  jeder  Leichenansgrabung  in  TrO| 
Friedek  mit  6  K  bemessen.  Bai  Ausgrabung  von  Leichen  ans  mehreren,  d< 
b&rigen  Gräbern  ermasaigt  sieh  diese  Gebühr  in  Troppan  auf  4  £*  f^r  je< 
bei  Eihumirung  von  Leichen  aus  Grabern,  in  denen  seit  25  Jahren  keine  Bei 
genommen  worden  ist,  betragt  die  GebQbr  6  £"  und  bei  Eihumirungen  aus 
3  K  für  jedes  weitere  Grab.  Fflr  die  amtsärztliche  Ueberwachung  des 
Vorganges  bei  LeichenüberfUhiungen  sind  in  Troppau  6£  und  in  Fi 
richten.  Diese  Gebühren  sind  bei  der  Gemeindecssse  zu  erlegen  und  als  £ 
meinde  zu  verrifchnen. 

Stand  der  BlBtt«m  und  des  Flecktyphaa.  Blatternerkranknng« 
10.  Oetober  I.  J.  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  dei 
21.  Oetober  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroSenen  Auseigen     neuerdings 

Flecktjphuserkrankungen  in  Galiiien  iu  der  SUdt  Lember 
politischen  Bezirken:  Horodenka:  Piotrow  4,  Tyszkowce  4;  JawOTOw: 
Rawa  ruska:  Wulka  mazowiecka  4. 

VwmntworUicher  B«ilui«n[:  Ludwig  Werner.  Verlig  tsd  Altred  B5liler  In  Wian.  Dniok  tw  Fried 
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Inhalt.    Die  Kaiser  PritiE  Joseph  Landes-Heil-  and  FflegeanBlEÜt  In  Mauer- Oehling.  (Schluu.)  — 
r   di«  techniichen  HilfainilUl   lur  Sputa mbeBsitigung    für   daii   ■llgomeinen   und   peraSnlichen  Qe- 

''ermi^dit« 


ie   Kaiser  Franz   Joseph-Landes-Eeil-   und  Fflegeanstalt   in 
Maner-Oeliling. 

(Schluu.) 

UngeJähr  in  der  Mitte  der  Anlage,  zwischen  den  Kranken-  und  Zwischen- 
ivilloDB,  befindet  aicli  ein  Oebäude  (Objeet  20),  iß  welchem  der  Gesellschaft- 
tal und  anstossend  an  diesen  die  Kapelle  untergebracht  sind.  Beide  Räume 
id  durch  eine  Rollbalkenyrand  voneinander  getrennt,  welche  derart  eingerichtet  ist, 
u  sie  im  Bedarfsfälle  entfernt  werden  kann.  Hiedurch  ist  es  ermöglicht,  fUr  Fest- 
pttesdienste  die  Kapelle  durch  Anschluss  des  Oesellschaftsaales  zu  einem  grossen 
irchenraume  umzugestalten. 

Die  Kapelle,  Über  welcher  sich  ein  schlankes  TbUrmchen  erhebt,  ist  mit  einem 
Itarbilde  von   Hans  Tichy  geziert.  Dieselbe  steht  jedem  Pfleglinge  während  der 


Im  Vor6ur  des  GresellschaftBraumes  ist  gegenüber  dem  Eingange  die  Baste  des 
aisers  aufgestellt.  Zu  beiden  Seiten  des  Einganges  sind  Garderoben  für  Männer 
id  Frauen  angebracht.  Der  Gesell schaftsaal  iat  mit  den  entsprechenden  Ein- 
sbtungen  für  eine  Bühne,  deren  Bestandtheile  versenkt  werden  können,  ausgestattet 
a  beiden  Seiten   des   Saales    liegen  Nebenräume,    die  als  Speisezimmer  etc.   dienen. 

Im  Gesellschaftsaale  sollen  abwechselnd  Theatervorstellungen,  Concerte,  Tanz- 
iterbattuDgen  und  sonstige  Vereinigungen  stattfinden,  welche  allen  ruhigen  P6eg- 
agen  zugänglich  sind.  Bei  solchen  Anlässen  wird  die  Schlafatunde  von  9  Uhr  auf 
t  Uhr  Nachts  verschoben. 

Auch  für  anderweitige  Zerstreuungen  und  Vergnügungen,  welche  bekanntlich  neben 
3r  Arbeit  die  wirksamsten  Mittel  zur  Förderung  der  Heilung  des  Krankbeitsprocesses 
ad,  ist  vorgesorgt.  So  stehen  den  Pfleglingen  Kegelbahnen,  Lawn-Tennia-  und 
nrnplatze,  ferner  Billard-  und  Spielzimmer  zur  Verfügung.  Eine  reichhaltige 
Jistaltsbibliothek  bietet  ihnen  Gelegenheit  zur  unterhaltenden  Leetüre  und  zur 
Irweiterung    ihrer   Bildung.     Verschiedene    Musikinstrumente   ermöglichen    es    den- 
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selben, 'ihre  musikalischen  Kenntnisse  zu  verwerthen  und  zu  erweitem.  Dem  Kn 
ist  es  auch  unbenommen,  Besuche  von  Verwandten  und  Bekannten  zu  empfi 
wenn  diese  nicht  auf  den  Geistes-  und  Gemüthszustand  desselben  nachtheilig  eim 

Am  Ende   des  von  West  nach  Ost  führenden  Mittelweges  der  Anlagen 
sich  in  einem  Gebäude  vereinigt,  die  Küche  und  die  Wäscherei  (Objee^2l 

Die  Küche  ist  für  Dampf-  und  elektrischen  Betrieb  eingerichtet;    sie    ist 
seitliche    Hochfenster    beleuchtet    und    mit    ausreichenden    Ventilationsrorrichti 
ausgestattet.     Im  eigentlichen  Kochraume    sind    sechs  grosse  Wasserbadkessel  zq 
3002  und   drei    kleinere  zu  je  1502  Inhalt,  zwei   grosse  MaschinenkQchenherde 
ein   kleiner    solcher    Küchenherd,    ein  Kaffeekocher,  ein    Kartoffeldämpfer  und 
Wärmeschränke  aufgestellt  Alle  Kochgeschirre  bestehen  aus  reinem  NickelmetalL 
anstossenden   für   Mehlspeiseherstellung   bestimmten  Räume   sind  verschiedene 
aushilfsmaschinen  untergebracht,  die  elektrisch  betrieben  werdeh. 

In  der  Anstaltsküche  werden    täglich  die  Speisen  für  ungefähr  1250  Persoi 
bereitet. 

Der  Küchentract   enthält    neben   dem    eigentlichen    Kochraume    und    dem 
Mehlspeiseherstellung    bestimmten   Räume    im    Erdgeschosse    ein  Handmagazin, 
Local  für  Fleischabgabe  mit  Fleischaufzug,  der  mit  dem  Eishause  unterirdisch  verbni 
ist,  einen  Gemüseputzraum  mit  grossen  Betonbottichen,  je  einen  Vorraum  links 
rechts  zur  Speiseabgabe   an  Männer  und  Frauen    und  einen  Raum   zur  Abgabe 
Sodawasser,  ferner  ein  Speise-  und  ein  Schlafzimmer  für  weibliche,  ein  Speisezi] 
ftir  männliche  Dienstboten,  eine  Kanzlei  für  den  Regiebeamten,  zwei  Refectorien 
die  Functionäre  der  Anstalt  und  Depoträume. 

Im  Kellergeschosse  des  Küchentractes  ist  eine  mit  den  erforderlichen  Mai 
eingerichtete   Bäckerei,   in   deren   Backofen   auch   zwei   grössereBratrohre    eingei 
sind,    untergebracht.     Auch   befinden   sich   hier  Räume   für  Teigwarenbereitung 
Sodawassererzeugung. 

Die  Speisen  werden,  nachdem  sie  vorher  vom  Journalarzte  und  vom  Joumaibeamt 
auf  ihre  Qualität  geprüft  wurden,  von  den  Traktpfiegern   der  Abtheilungen    in 
Küche   übernommen,    in   den    verschiedenen    wärmehaltenden  Geschirren   in  S] 
wagen    verladen    und  in    diesen    auf  Rollgeleisen    zu   den    einzelnen   Pavillons 
fördert.     Hier   werden   sie   vom   Pfiegerpersonale    übernommen    und    in   die  Si 
zimmer    gebracht,    woselbst    die    Vertheilung     der    Speisen    an    die    Kranken 
genommen  wird. 

Zur  Verminderung   der  Gefahr  durch   unvorsichtige  oder  unverlässliche  Pfl< 
linge  werden  Messer  mit  abgerundeter,  nur  am  äussersten  Ende  geschliffener  Schni 
und  Gabeln  mit  kurzen,  stumpfen  Zinken  benützt.     In  jenen  Abtheilungen,    wo 
Benützung  von  Gabeln   und  Messern    nicht   zulässig    ist,   wird   die  Vertheilung  di 
Speisen    durch    die  Pfleger  vorgenommen,  welche    auch   jenen  Kranken,    die    all< 
nicht  essen  können,  die  Speisen  verabreichen. 

Im  rechten  Flügel  des  Küchengebäudes  ist  die  Wäscherei  untergebi 
Dieselbe  besteht  aus  dem  terrazzirten  Sonderungsraume,  den  Einweicheräumen,  d< 
Waschräume^  der  für  elektrischen  und  Dampfbetrieb  mit  allen  erforderlichen  Maschini 
ausgestattet  ist,  und  aus  einem  das  erste  Stockwerk  des  Mittelbaues  einnehmen 
Trockenraume,  in  welchen  die  gereinigte  Wäsche  mittelst  Aufzuges  befördert  wird. 
Trockenraum  wird  durch  Dampfheizung  erwärmt.  Die  Absaugung  der  mit  Feucht 
keit  geschwängerten  Luft  wird  durch  zwei  Propeller  bewirkt.  Auch  für  das  Rol 
und  Plätten  der  Wäsche  stehen  geeignete  Räume  mit  den  erforderlichen  maschinel 
Einrichtungen  zur  Verfügung. 

Mit  der  Anstaltsküche  in  Verbindung  steht  das  Eis  haus  (Object  22). 
selbe  ist  aus  Beton   in  den  gewachsenen  Boden  eingebaut  und   mit  Korkplatten  ji 
lirt;  es   besitzt  zwei  Kühlräume  und  fasst  circa  80  Waggons  Eis.    Ueber   dem 
hause  ist  oberirdisch  der  Fleischausgaberaum  für  die  Parteien  errichtet. 
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Für  die  die  Aufsicht  über  alle  Küchen-  und  Wascbarbeiten  besorgenden 
Schwestern  vom  »heiligen  Kreuze«  ist  an  der  rechten  Seite  des  Mittelweges,  in  der 
Nähe  des  Küchengebäudes,  das  Schwestern-Wohnhaus  (Ob ject  23)  erbaut. 
Dasselbe  enthält  im  Kellergeschosse  die  Waschküche  und  das  Bad ;  im  Erdgeschosse 
die  Küche,  das  Refectorium,  den  Betraum,  ein  Fremden-  und  ein  Krankenzimmer 
und  die  Aborte;  im  ersten  Stockwerke  fünf  Schlafräume  für  die  Ordensschwestern, 
einen  Depotraum  und  eine  Veranda« 

Hinter  dem  Küchengebäude,  gegenüber  dem  Eishause,  anstossend  an  den 
Anstaltswald,  liegt  das  Dampfkessel-  und  Badehaue  (Object  24).  In  dem- 
selben sind  im  Erdgeschosse  drei  Flammenrohrkessel  mit  je  40  w?-  Heizfläche  unter- 
gebracht, welche  das  npthwendige  Warmwasser,  sowie  den  Dampf  für  die  Wäscherei, 
Anstaltsküche,  Trockenräume  und  für  das  Bad  liefern.  Im  Erdgeschosse  dieses  Ge- 
bäudes befindet  sich  auch  das  Centralbad  mit  Winter-Schwimmbad  und  Wannenbädern. 
Diese  Baderäume  sind  für  die  Benützung  der  Aerzte,  Beamten,  Diener,  das  Pflege- 
personale und  die  in  der  Familienpflege  untergebrachten  Kranken  bestimmt,  während 
den  in  den  Pavillons  verpflegten  Kranken  die  erforderlichen  Bäder  in  den  daselbst 
befindlichen  Badezimmern,  beziehungsweise  in  den  fahrbaren  Badewannen  verabreicht 
werden.  Im  ersten  Stockwerke  dieses  Gebäudes  sind  zwei  Wohnungen  für  Professio- 
nisten  und  im  Dachgeschosse  die  für  die  Versorgung  der  Bäder  erforderlichen 
Wasserreservoirs  untergebracht.  Das  W^asser  für  diese  Anlage  wird  aus  dem  neben 
dem  Kesselräume  befindlichen  20  m  tiefen  Brunnen  gehoben. 

An  das  Kesselhaus  ist  das  Desinfectionshaus  angebaut.  Dasselbe  enthält 
ausser  einem  grossen  Desinfectionsapparate  gesonderte  Räume  für  die  Eingabe  der 
zu  desinficirenden  und  die  Ausgabe  der  desinficirten  Gegenstände  und  einen  Bade- 
raum für  die  Desinfectionsdiener. 

An  dem  hinter  dem  Küchengebäude  gegen  Norden  führenden  sogenannten 
»ürlwege«  liegt  das  Werkstättenhaus  (Object  25).  Dasselbe  ist  ein  lang- 
gestrecktes Gebäude,  das  von  einem  in  der  Mitte  mit  einem  kleinen  Rotundenbau 
versehenen  Kreuzgange  durchquert  wird.  Im  Erdgeschosse  befinden  sich  acht  grosse 
Arbeitssäle,  von  welchen  je  einer  für  die  Laubsägerei,  Buchbinderei,  Matten-  und 
Korbflechterei,  Schneiderei,  Schusterei,  Drackerei,  Anstreicherei  und  Tischlerei  be- 
stimmt ist. 

In  diesen  Werkstätten  werden  ruhige  Geisteskranke  je  nach  ihrem  Berufe  und 
Neigung  beschäftigt.  Im  oberen  Stockwerke  befinden  sich  die  Wohnungen  für  die 
Werkstättenführer. 

Nordwärts  vom  Werkstättenhause,  gleichfalls  am  ürlwege  gelegen,   ist  der  ge- 
räumige Wirthschaftshof  der  Anstalt  situirt  (Object  25).  Derselbe  besteht  aus  einem 
Wohnhause,  einem  Wirthschaftsgebäude,  einem  Schweinestallgebäude,  .einem  Hühner- 
stalle   und    einer    ojQFenen  Wagenremise.     Das    am   Urlwege    liegende    unterkellerte 
Wohnhaus  enthält  im  Erdgeschosse  ein  Speisezimmer   für   die   hier  untergebrachten 
Pfleglinge,   zwei  Schlafräume   für   dieselben,   ein  Badezimmer  und   eine   Spülküche; 
im  Oberstocke  befinden  sich  zwei  Wohnungen  für  die  Bediensteten  und  Schlafräume 
ir  Pfleglinge   und   Dienstboten.     Das    gleichfalls    unterkellerte  Wirthschaftsgebäude 
Qthält  grosse  Rindvieh-  und  Pferdestallungen,   eine  Molkereianlage,    einen    Schlacht- 
:  mm   mit   elektrisch  betriebener  Wursterei  und  Räucherkammer,  eine  Wagenremise 
id   einen  Raum  zur  Aufbewahrung  der  Feuerlöschgeräthe. 

Die  Schweineställe  sind  in  einem  dem  Wirthschaftsgebäude  gegenüberliegenden 
.nggestreckten  Gebäude  in  zwei  Reihen  mit  paarweise  angeordneten  Koben  unter- 
)bracht;  jede  Kobe  hat  ihren  Auslauf  in  einen  weiten  betonirten  und  unter- 
auerten  Tummelplatz,  an  yvelchen  ein  Wasserbassin  als  Badeplatz  für  die  Schweine 

fi^eschlossen  ist. 

^  44* 
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8  gröeste  Zahl  der  Pfleglinge  wird  im  landwi 
earbeitung  der  ausgedehoten  Felder,  zur  Betr 
er  GemUsegärtnerei  und  im  Walde  verwendet 
a  den  KrankenpavilloDs  befindet  sieb  das  L 
lerbringung  der  körperlich    erkrankten  Pdegl 

fUr  14  männliche  und  14  weibliche  Kranke 
ien  beiden  Flügeln  des  QebSndea  untergebriu 
rationszimmer  mit  dem  Äerztezimmer.  zwo 
rner  Tagräume  mit  offenen  Teraasen,  ein  Was 
che  angeordnet  eind. 
enliber  dem  Lazaretbe,   mitten   im  Walde   lii 

9  (Object  28).  Dasselbe  besteht  aus  einem  eb 
reichem  sich  zwei  Wärterzimmer,  ein  Badez 
In  den  beiden  Seitenflügeln  sind  je  fünf  Kran 
einen  directen  Ausgang  ins  Freie  besitzt. 

rdSstlichen  Ecke  desjÄnstaltsterrains,  am  End 
Object  29)  für  Fäcalien  und  Schmutzwässer 
fallwässer  sämmtlicber  Objecte  der  Anstalt  m 
Dpavillons,  welcher  eine  eigene  Senkgrube  bes: 
«tebt  aus  einer  Klärgrube,  in  welche  die  to 
ind  Gitter  befreiten  Abwässer  ihre  Sinkstc 
1  in  einem  Netze  von  Rinnen  über  mit  Coaks 
ben  sie  durch  langsame  Filtration  unter  den 
vollständig  gereinigt  werden.  (Biologisches  V 
□  durch  eine  elektrisch  betriebene  Pumpe  in 
I  zur  Berieselung  der  Felder  abgeleitet  werdt 
westlichen  Ecke  des  Anstalisterrains  ist  der 
euhause  angelegt  (Object  30).  Letzteres  em 
Qmern  und  ein  Särgedepot.  Im  Erdgeachosae 
:in  Obductionszimmer,  ein  ärztliches  Arbeit«zi 
icichcn  in  die  Leichen  kammern  und,  voIUtät 
hkeiten,  die  Wohnung  des  Leicbendieners. 
iche  Pavillons  und  sonstige  Bauten  ist  das  ^ 
iteten  Wasserleitung  eingeführt.  Die  kOn 
er  Anstalt,  einschliesslich  der  Keller  und  Dacl 
es  Licht.  Der  hiezu  erforderliche  Strom  wird 
Itgemeinde  Amstetten  als  Starkstrom  bis  zui 
insformatoreu  auf  150  Volt  Spannung  reduc 
de  geleitet.  Das  Gesellschaftshaus  besitzt  vii 
£wei  Bogenlampen,  die  übrigen  Anstallsräui 
n.  Von  diesem  Strome  werden  auch  20  Mo1 
irichtungen  der  Wäscherei,  Küche,  Bäckerei, 
g,  Wursterei,  der  Kläranlage  etc.  versorgt, 
i  1  a  t  i  0  n  der  Krankenzimmer,  wie  auch  aller  ubi 
aterflUgel  und  ausreichende  über  Dach  führen 
Beheizung  erfolgt  in  den  Kranken-  und 
durch  Niederdruck-Dampfheizung,  in  den  ■ 
hon-  oder  RegulirfuUöfen.  Die  Closets  sine 
s  und  Wasserspülung  versehen. 
Fnung  des  Betriebes  gelang  es  dem  Landesi 
It  durch  Ankauf  des  benachbarten,  den  Erbei 
en  Gutes  im  Ausmaasae  von  200  Joch,  zu 
ich  ein  geräumiges  Herrenhaus,  welches  zum 
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wird,  eine  Walzmühle,  eine  Brettersäge  und  ein  Ring-Ziegelofen.  Der  Grundbesitz 
der  Anstalt  umfasst  nunmehr  367  Joch  oder  211^^2^-  ^^^  Viehstand  ist  mit 
100  Stück  Rindern,  16  Pferden  und  250  Schweinen  bemessen. 

Der  Betrieb  der  Anstalt  ist  durch  ein  allerhöchst  genehmigtes  Statut,  welches 
im  Landesgesetzblatte  Nr.  35  vom  29.  April  1902  verlautbart  wurde,  geregelt. 
Hiernach  ist  die  Kaiser  Franz  Joseph-Landes*  Heil-  und  Päegeanstalt  in  Mauer-Oehling 
in  erster  Linie  bestimmt,  als  eine  Irrenanstalt  im  Sinne  des  Gesetzes  vem  17.  Februar 
1864,  R.-G.-B1.  Nr.  22,  zu  dienen.  AU  solche  ist  sie  bestimmt  zur  Aufnahme,  Behandlung, 
Pflege  und  Beschäftigung  von  heilbaren  und  unheilbaren,  gemeinschädiichen  Geistes- 
kranken, welche  nach  Niederösterreich  zuständig  sind.  Nach  Niederösterreich  nicht 
zuständige  Geisteskranke  können  in  der  Regel  nur  vorübergehend,  und  zwar  nur 
so  lange  in  der  Anstalt  behalten  werden,  als  nicht  ihre  Abgabe  in  eine  heimatliche 
Anstalt  durchgeführt  ist.  In  besonders  berticksichtigungswerthen  Fällen  kann  bei 
zahlungsunfähigen,  nicht  nach  Niederösterreich  zuständigen  Geisteskranken  mit  Zu- 
stimmung der  betreffenden  Landesfondsverwaltung  die  Beiassung  in  der  Anstalt  auch 
für  längere  Zeit  zugestanden  werden. 

In  zweiter  Linie  ist  die  Anstalt  bestimmt,  bei  Erfüllung  der  Aufgaben  der 
öffentlichen  Armenpflege  im  Erzherzogthume  Oesterreich  unter  der  Enns  (einschliess- 
lich die  k.  k.  Reichshaupt  und  Residenzstadt  Wien)  in  der  Weise  mitzuwirken, 
dass  unheilbaren,  harmlosen,  jedoch  beschäftigungsfähigen,  in  der  öffentlichen  Armen- 
versorgung stehenden  Geisteskranken,  welche  einer  Irrenanstaltsbehandiung  nicht 
bedürftig  sind,  Aufnahme  in  die  Anstalt  zur  Pflege  und  Beschäftigung  gewährt 
wird.  Harmlose,  unheilbare  Geisteskranke,  welche  nicht  beschäftigungsfähig'sind,  können 
nur  ausnahmsweise  und  nur  vorübergehend  für  so  lange  in  der  Anstalt  Aufnahme 
finden,  als  nicht  eine  entsprechende  anderweitige  Unterbringung  für  sie  gesichert  ist. 

Ausnahmsweise  können  nach  Zulässigkeit  des  Raumes  auch  nicht  in  der 
öffentlichen  Armenpflege  stehende  Personen  der  beiden  letzt  bezeichneten  Kategorien 
in  die  Anstalt  aufgenommen  werden.  Von  der  Aufnahme  unbedingt  ausgeschlossen 
sind  geisteskranke  Verbrecher,  deren  Zustand  keine  Aussicht  auf  Heilung  bietet, 
und  moralisch  verkommene  Trinker. 

Die  V  er  pflegst  axen  in  dieser  Anstalt  wurden  mit  Landtagsbeschluss  vom 
16-  Juli  1901  in  folgender  Weise  festgesetzt:  Für  Pensionäre  I.  Classe  mit  8  JBT, 
für  Pensionäre  II.  Classe  mit  4f,  für  selbstzahlende  und  für  die  auf  Rechnung  des 
Landesfonds  verpflegten,  der  eigentlichen  Irrenbehandlung  bedürftigen  Geistes- 
kranken der  III.  Verpflegsclasse  mit  1  K  80  h  per  Kopf  und  Tag;  für  die  in  der 
Kategorie  der  Colonisten  oder  in  der  Privatirrenpflege  unterzubringenden  unheilbaren 
und  harmlosen  Geisteskranken  mit  1  Ä^  60  ^  per  Kopf  und  Tag.  Insoferne  Personen 
der  letzterwähnten  Art  der  öffentlichen  Armenpflege  anheimfallen,  haben  die  Armen- 
behörden für  dieselben  eine  Verpflegskosten-Theilzahlung  von  70  h  per  Kopf  und 
Tag  zu  bezahlen,  während  der  verbleibende  Rest  der  Verpflegstaxe  vom  Siechen- 
hausfonde  getragen  wird. 

Zum  Director  der  Anstalt  wurde  vom  niederösterreichischen  Landesausschusse 
der  bisherige  Director  der  nieder  österreichischen  Landesirrenanstalt  in  Kierling-Gugging 
Dr.  Josef  Kr ayatsch  ernannt,  welcher  dem  Baucomite  angehört  und  auch  die 
^  >rbereitung  der  Dienstesorganisation  der  Anstalt  besorgt  hatte.  Dem  Director  sind 
€  1  Primararzt  und  ein  ordinirender  Arzt  als  Ab theilungs vorstände,  sowie  sechs  Sub- 
fl  ernärzte  zur  Seite  gestellt.  Die  Besorgung  der  administrativen  Angelegenheiten  ob- 
1  gt  dem  Verwalter,  welchem  sieben  Beamte,  darunter  ein  technisches  Organ, 
l   igegeben  sind. 

Dienstesvorschriften  wurden  erlassen:  1.  Für  die  Aerzte  im  allgemeinen, 
i  den  Director,  3.  die  Abtheilungsvorstände,  4.  den  Lazaretharzt,  5.  die  Assistenz- 
i  Bte,  6.  den  Colonienarzt,  7.  den  Verwalter,  8.  den  Cassier,  9.  den  Liquidator, 
]        den    Materialbeamten,    11.   den    Correspondenzbeamten,    12.   den    Regiebeamten, 
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13.  den  techDiBchen  Beamten,  14.  die  Ober-  und  Tractpdeg 
personale,  16,  die  OberwttacheriD,  17.  den  Gärtner,  18,  den 
eine  Stallordnung),  19.  den  Pförtner,  20.  den  Nachtwächter,  S 
der  Hausapotheke,  22.  ßir  den  Todtengräber,  23.  fUrdieFamilienp 
24.  für  die  den  Pöege-  und  Wirthachaftsdienst  versehende 
iheiligen  Kreuze«,  ferner  25.  eine  Hausordnung,  26.  Fenerlöscl 
hofsordnung,  28.  Begräbnisordnung,  29.  Besachsordnung,  30. 
die  BeheizungB-,  Lüftungs-  und  Beleuchtungsanlagen,  31. 
32.  Werkstättenordnung  und  33.  Kanzleiordnung. 


lieber  die  techmschen  Hilfsmittel  zur  Sputum] 
den  allgemeinen  nnd  persönlichen  &el) 


Die  allgemeinen  Principien  der  Bekämpfung  der  Tubercnlose  > 
schaftlicbe  FoTBcbung  und  die  auB  derselben  gezogenen  Scbluasfolgerunge 
Eum  GemflJDgute  aller  FacbmäDoer  gewoTd«D,  welche  dieser  grossen,  d 
HumaniUtspflege  beberrschend«a  Frage  ihre  Aufmerksamkeit  aus  Beruf 
WCDden. 

Diese  GrundsfitM  lassen  sieh  \a  drei  LeitsStze  zasammeDfiiaeen ; 

I.  Die  TnbercutoBS  ist  als  pandemischa  In fectlonsk rankheit  aofzi 
eanitür  lu  behandeln.  Vor  Allem  ist  die  Verbreitung  des  TuberkelbacillnB 
kranken  Menschen  möglichst  zu  hindern,  daher  sind  insbesondere  di 
Scheidungen  der  Tuberculosen,  namentlich  der  tubercutose  Auswurf  unn 
aouderung  aus  dem  inficirteu  Körper  des  Tuberculosen  abzufassen  und  ud 

II.  Auch  in  den  tuberculos  inficirteu  Individuen  ist  die  Krankheit 
die  Tuberculosen  sind  nach  Möglichkeit  der  Heilung,  die  Unheilbaren  c 
heilaameii,   Andere  nicht  gefährdenden  Pflege  zu  unterziehen. 

III.  Allen  die  Entwicklung  der  Tnbfrcnloee  begünstigenden  Momc 
im  Beieiche  der  persönlichen  und  öffentlichen,  sowie  der  socialeo  San 
päcge  vorzubeugen. 

In  diese  3  Gruppen    Ijlsst   sieb    alles  einreiben,  was  wir  gegen  di< 

In  die  erste  Gruppe  gehören  die  speciell  sanitatapoli  sei  liehen  und 
MaasaiiHhmen  in  Betreff  der  Hintanhaltung  der  Verbreitung  der  Tnbercu 

Id  die  zweite  fötlt  das  gesammte  Heil-  und  Asjlwesen  tu  Gunsten 
inficirten  Kranken. 

In  die  dritte  das  unermessliche  Gebiet  der  Vorbeug»-  und  Schut 
heranwachsende  Generation  vom  SSuglingsalter  an,  im  schulpflichtigen  i 
Berufeli^ben,   im  Zusammenleben  der  Menschen  in  Masaenwohn-  und  Arbi 

In  allen  drei  Richtungen  müssen  wohlorganisirte  ParallelactioDeu 
dem   tüirkiachen   Feinde  des  allgemeinen  Gesundheits Wohles  nachhaltig  be 

Was  also  irn  Allgemeinen  zu  thuu  sei,  und  dass  ausserordent 
Umfange  zu  thun  ist,  dies  wissen  wir  zur  Genüge,  aber  wie  die  eini 
PraNis  wirkungsvoll  durchzuführen  sind,  das  ist  die  mühevolle  Sorge,  m: 
tbeiligleii  weiter  befaBsen  müssen,  wozu  eben  in  den  Conferenzen  des 
zur  Bekämpfung  der  Tuberculose  die  nicht  genug  zu  schätzende  Geleget 

Wie  wichtig  die  genaue  Erörterung  aller  Detailmomente  ist,  di< 
klar,  wenn  wir  nna  die  Frage  stellrn,  wie  wir  es  mit  der  Beei 
schiidlicbmacbuDg  des  Sputums  Tnbercutöser  sofor 
Scheidung  lu  halten  haben. 

Die  Wissenschaft  bat  uns  eindringlich  gewarnt  vor  der  Verstäubui 
MaCeriftlien,  sowie  vor  der  Versprühung  solcher  Flüasigkeiten,  namentli 
Welt  ist  darüber  einig,  dass  nicht  blos  verhindert  werden  müsse,  dasi 
Boden  spucken,  eoudem  auch  —  da  der  Zustand   der  Tuberculose    oft  W< 
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noeh  Anderen  bekannt  ist  —  dass  überhaupt  nicht  auf  den  Boden  gespuckt  werden  dürfe,  am 
allerwenigsten  in  zum  Aufenthalte  von  Menschen  bestimmten  Bäumen. 

Immer  und  überall  zeigt  es  sich  eben  bei  Handhabung*  der  öffentlichen  Sanitätspflege, 
dass  wir  die  Befolgung  der  nothwendigen  gesundheitlichen  Verhaltungsmaassregeln  unabhängig 
steilen  müssen  von  dem  Belieben,  der  Meinung,  dem  Eigensinne,  ja  der  Indolenz  der  Individuen, 
welche  leider  in  gesundheitlichen  Dingen  selbst  bei  den  Bepräsentanten  einer  hohen  gesellschaft- 
lichen Civilisation  nicht  als  ausgeschlossen  angenommen  werden  kann.  Denn  mit  der  allgemeinen 
Bildung  hat  die  sanitäre  Bildung  bis  zum  heutigen  Tage  bei  weitem  nicht  gleichen  Schritt 
gehalten. 

Daraus  folgt  jedoch  auch,  dass  wir  derartige  allgemeine  Maassnabmen  und  Einrichtungen 
so  einfach,  so  bequem,  ja  einladend  gestalten  müssen,  als  nur  möglich,  wobei  wir  eben  deshalb 
nicht  über  das  thatsächlich  Nothwendige  hinausgehen,  dieses  jedoch  unbedingt  und  unerbittlich 
fordern  und  sicherstellen  müssen. 

Dieses  unbedingt  Nothwendige  ist  in  der  uns  beschäftigenden  Angelegenheit  die  Forderung, 
dass  von  Kranken  und  Gesunden  das  Sputum  nui  in  hieflir  bestimmte  Behältnisse  oder  Auf- 
nahmsmaterialien abgesetzt  werden  dürfe.  Die  gute  Sitte  —  soweit  sie  eben  geübt  wird  — 
unterstützt  uns  in  der  Durchführung  dieser  unerlässlichen  Forderung.  Die  allgemeine  Sitte  ist 
überhaupt  ein  Zwangsmittel,  wie  ein  solches  selbst  der  staatlichen  Sanitätsverwaltung  kaum 
wirksam  zu  Gebote  steht. 

Wir  müssen  daher  die  Sitte  der  anständigen  Beseitigung  von  Sputum  in  hiefür  bestimmte 
und  geeignete  Aufnabmsmaterialien  allgemein  zu  einem  integrirenden  Bestandtheile  der  gesell- 
schaftlichen Erziehung  machen  und  auf  die  Belehrung  über  dieselbe  und  auf  die  Uebung  in 
Schule  und  Haus,  und  zwar  schon  von  der  frühesten  Jugend  an  dringen. 

Aber  wenn  wir  das  thun,  dann  müssen  wir  auch  sorgen,  dass  der  Bevölkerung  immer 
und  überall  geeignete,  anstandsmässig  benutzbare  Aufnahmsobjecte  für  Sputum  zu  Gebote  stehen. 

Fragen  wir  uns  nun,  ob  wir  derzeit  dem  Publikum  diese  unentbehrlichen  Utensilien  bieten 
können,  so  glaube  icb,  diese  Frage  nicht  mit  voller  Beruhigung  bejahen  zu  können. 

Ich  will  bei  Begründung  dieser  aus  meiner  unmittelbaren  Erfahrung  im  Sanitätsdienste 
geschöpften  Meinung  absehen  von  jenen  Hilfsmitteln,  welche  den  öffentlichen  Kranken-  und 
Asylanstalten  für  Tuberculöse  zur  Benützung  am  Krankenbette  zur  Verfügung  stehen,  oder  von 
den  ordinirenden  Aerzten  für  ihre  tuberculösen  Kranken  verordnet  werden.  Zu  diesem  be- 
sonderen Gebrauche  für  in  ärztlicher  Behandlung  stehende  Tuberculöse  sind  in  der  That 
mancherlei  recht  zweckmässige  technische  Hilfsmittel  zur  unmittelbaren  Sputumbeseitigung  er- 
funden, wie  uns  die  reichhaltige  Ausstellung  derartiger  Gegenstände  in  dem  sehr  instructiven 
Tuberculosemuseum  lehrt,  als  glasirte  oder  emaillirte,  mit  Deckel  oder  Deckel tr ich ter  versehene 
Spuckschalen,  die  nach  Angaben  Geheimrathes  Prof.  F 1  ü  g  g  e'd  angefertigten  Utensilien  zur 
Sputumbeseitigung,  die  zuerst  von  Hofrath  Prof.  v.  Schrötter  angegebene  und  eingeführte 
verbrennbare  Spuckschale  aus  impermeabler  Papiermasse,  die  nach  Dr.  K  orn  fei  d  hergestellten 
uusglübbaren  Spuckschalen  aus  Asbestmasse,  die  verschiedenen  Spuckfläschchen  zum  persön- 
lichen Gebrauche  Tuberculöser  aus  Glas,  Steinzeug  oder  Metall.  Für  diesen  Special  bedarf  am 
Krankenbette  oder  für  ambulante  Tuberculöse,  die  in  Anstalten  oder  vom  Arzte  zu  einer  hygie- 
nischen Gebahrung  mit  ihrem  Sputum  erzogen  sind,  ist  sonach  allerdings  gesorgt;  wie  aber 
steht  es  mit  den  technischen  Hilfsmitteln  zum  allgemeinen  Gebrauche  im  Hause  und  au  öffent- 
lichen Orten,  in  Schulen,  Aemtern,  Fabriken,  Gefängnissen,  Transportvehikeln  u.  s.  w.,  also 
mit  jener  praktischen  Durchführung  des  obbezeicbneten  allgemeinen  Grundsatzes,  dessen  aus- 
nahmsloser Anwendung  die  Bedeutung  einer  allgemein  heilsamen  Sanitätsmaassregel,  eines 
fundamentalen  Fortechrittes  auf  dem  Gebiete  der  Tuberculosebekämpfung  eingeräumt  werden 
müsste  ? 

Allerdings  sind  auch  in  dieser  Hinsicht  für  specielle  Zwecke  besondere  Apparate,  selbst 
solche  mit  periodischer  Wasserspülung  construirt  worden. 

Eine  allgemeine  Anwendbarkeit  dürfte  jedoch  diesen  nützlichen  Erfindungen  kaum  zu- 
gesprochen werden  können. 

Was  aber  die  allgemein  anwendbaren  Spntumgefässe  anbelangt,  scheint  mir  sogar  eine 
missverstandene  Auffassung  gewisser  wissenschaftlicher  Forschungsergebnisse  zu  einer  unheil- 
vollen, mit  bestehenden  Lebensgewohnheiten  der  Bevölkerung  collidirenden  Verwirrung  geführt 
zu  haben. 

So  wurde  in  Consequenz  der  feststehenden  Thatsache,  dass  nichts  so  gefährlich  sei,  als 
die  Verstäubung  tuberkelkeimhältigen  Materiales  in  die  Luft,  als  allgemeine  Begel  aufgestellt, 
dass  Gefässe,  welche  zur  Aufnahme  des  Sputums  bestimmt    und  in  Localen  zur  Benützung   be- 
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,  nur  mit  FlÜBsigkeiten  beschickt  werden    lolleo.     Trockenei 
r  Füllung  von  SpucknSpfen  verwendet  war,  wird  im  Allgeme 
r  Seite  HoUwoIle   und  andere    trockene,    verbreanbare  Fülln 
Mbinsmateriale  für  Sputum  Torgesehlagen  wurden. 

Inwiefeme  nnd  unter    welchen  Verhältnieaen   jedoch    trockenes,    in    a 

nn  rerwahrtee   FUUmaCeriate  thataachlich    eine  VergtAnbung    von    Sputum 

■'  lieh  ziehen  kann,  icheint  nicht  ausreichend  erörtert  worden  zu  sein. 

'  Diese    samniBriache  Art,    aus    wisse nschaftlichen    GrundsHtEen    ohne  E 

^ilbeanmBt&nde  Conseqnenzeo  zu  ziehen,  hatte  isur  Folge,  daas  die  Induatrie, 

)  dem  lieb  Bteigeroden  Bedarfe  nach  Spuckgeßlsaen  mit  WasBerfüUnng 

rar,    die  Form  aappentopf-,    schalen'    oder    becherartiger  Qet^sae  für  F 

ifdguatate  erachtete,    um  den  Anforderungen    der  Wissenschaft    zu    entspic 

'  Btiaehea  Anblick    des    AQssigen  Inhaltes    solcher    Geßisse    abzuwehren,  ' 

fnühungen  desselben  bei  Erschütterungen  zu  vermeiden,    sah  man  sich 

;  der  GefOsse  mit  einer    in  der  Mitte  oft  nur  io  Form  eines  kleinen  Loi 

UiJiterschBle  zu   bedecken. 

Derlei  Oefkase    sieht  man  nnn,    meist    direct  am  Boden    in  den  Ecke 
■deren  dem  Aufenthalte  von  Henscben  gewidmeten  Bäumen  steten  oder  i 
ß..äl)  den  Wanden  von  Corridoren  u.   dgl.  angebracht. 

Alle  solchen   Gefttsse  mit  kleiner  Trichteröffnung  haben   den  ersichtlic 

^^'aie  anr  Absetzung  des  Sputums  eine  viel  zu    geringe  Aufnabmallliche    biete 

Entleerung    des  Sputums    in    die  Flüssigkeit    durch    die  Oeffnung    der  Tric 

i;-iondere  Geschicklichkeit   und   Treffsieb  erb  eit    aar  Voraaseetaung    bat,    dass 

—äibrtwKhrenden  SusBerlieheu  Verunreinigung    der  Scbalenflftche    und  der  Dm| 

g^^jOltea  fuhren  müsaen. 

Sie  habi'n  noch  den  weiteren  Fehler,  daaa  sie  von  den  dea  aanit 
1  Passanten  als  Schlupfwinkel  zur  Ablagerung  verschiedener  IS 
reDstÜmpfe,  PapierschnitEet,  Zündhölzchen  n.  s.  W.  benutzt  werden, 
'i  Folge  das  Haftenbleibens  dieser  festen  Körper  an  feuchten  Stellen 
B  Vermeogung  der  feuchten  KlebeBtoffo  mit  niedersinkenden  Stanbtheilcb 
oder  VerkehrErSume  ein  Aussehen  gewinnen,  welches  geradeau  von  der  Vei 
eigeDtlichen  Zwecke  abschreckt. 

Sind  sie  aus  gebrechlichem  Maleriale  gefertigt,  dann  sind  Bie  Überd 
und  Zerbreclifn  ausgesetzt.  Alle  so  conslruirten  BebKltniaae  erfordern  seil 
fBltige  Bedienung,  damit  der  eventuell  infectiCae  Inhalt,  sowie  zufBIli 
nnreinigungen  unschädlich  beseitigt,  und  daa  Geffiss  selbst  nach  gründliche 
gebrauchsfähig  gemacht  werde.  Bei  der  erwähnten  Construction  und  der  Ai 
eodiich  sehr  zu  berürcbten,  dass  diese  Beinigung  oft  in  tihnlicber  Weise 
dürfte,  wie  die  Reinigung  Ähnlich  beschsffeneu  Küchen  gesehirres,  ja  dass 
mit  WasBer  die  blosse  Hand  oder  die  mit  einer  Bürste  ausgerilstete  Hand  i 
Im  ersteren  Falle  kann  ea  wobi  nicht  ohne  BeachmutEung  und  Uebertrai 
tfaeilchen  an  verschiedene  RSrperstellen,  im  lettleren  nicht  ohne  VerBpr 
Schmutz  Wassers  abgeben.  Die  öffentliche  SanitStapflege  erheischt  jedoch,  dai 
geachtet  werde,  dass  der  Einzelne  das  Sputum  sanitfilBgemBts  beseitige.  Bot 
jenigen,  die  wieder  mit  diesen  Qefassen  eu  manipuliren  haben,  nicht  in  il 
filhrdet  werden.  Diese  müssen  sonach  beiflglicb  der  Gebahrung  mit  solel 
unterwiesen  und  nach  Bedarf  überwacht  werden. 

Daraus  geht  wohl  deutlich  hervor,  dass  die  Benützung  derlei  t«( 
swar  unter  besonderen  Verhältnissen,  in  welchen  eine  sachverständig  ge 
Anwendung  kommen  kann,  wie  in  Spitalern  und  gewissen,  unter  strammei 
(tehenden  Anstalten  sm  Platze  sein  mag,  dass  sie  jedoch  eine  allgemein 
gestatten,  und  dass  die  Wahl  aur  Sputumbeseitigang  geeigneter  Bebaltniaae 
localen  Verbaltnisse,  unter  denen  sie  benützt  werden  aollen,  jeweilig  von  si 
getroffen  werden  muss. 

Hiemit  ist  jedoch  auch  bewiesen,  dass  es  sehr  notbwendig  ist,  dai 
denen  die  zur  allgemeinen  Benützung  dienlichen  Behältnisse  für  unmittelbari 
sowohl  nach  Materia)  als  Form  und  Inhalt  in  sanitärer  Hinsicht  entsp: 
detaillirten  fachmännischen  Studium  unterzogen  werden,  um  der  Industrie 
HMBtellung  solcher  Typen  zu  geben,  welche  wegen  ihrer  Einfachheit,  Zwec 


i- 
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Handhabang  bei  der  Bedienung  und  Reinigung  und  wo  möglich  auch  wegen  der  Billigkeit  zur 
allgemeinen  Anwendung  geeignet  erscheinen. 

Aehnlich  wie  besüglich  der  Beschafienheit  der  üblichen  Behältnisse  für  Sputumbeseitigung 
zum  allgemeinen  Gebrauche  scheint  es  sich  mit  derlei  Utensilien  zum  individuellen  Gebrauche 
zu  verhalten,  d.  i.  mit  jenen  technischen  Hilfsmitteln,  welche  mau  zu  jederzeitigem  Gebrauche 
behufs  Aufnahme  von  Auswurfstoffen  aus  den  Luftwegen  stets  bei  sich  trägt. 

Von  diesen  Utensilien  lasse  ich,  wie  erwähnt,  die  Spuckfläschchen,  welche  sich  für 
Personen  eignen,  die  in  Folge  chronischer  Erkrankungen  der  Athemwege  eigene  Behältnisse 
zur  Aufnahme  der  eopiös  abgesonderten  Secrete  bedürfen,  ausser  Betracht.  Es  sei  nur  bemerkt, 
dass  von  diesen  Apparaten  jene  die  besten  sein  werden,  die  bei  handlicher  Form,  genügender 
Festigkeit  und  Dauerhaftigkeit  leicht  mit  einer  Hand  geöffnet  und  geschlossen,  in  allen  Theilen 
ohne  bedenkliche  Umständlichkeit  zuverlässig  gereinigt  werden  können,  wie  dies  von  den 
vielfach  {modificirten  Geheimrath  Dettweile r'schen  und  in  hervorragendem  Maasse  von  den 
V.   Schrotte  raschen  Spuckfläschchen  ausgesagt  werden  kann. 

Für  den  allgemeinen  Gebrauch  der  nicht  in  ärztlicher  Behandlung  stehenden  Personen 
diente  bisher  lediglich  das  sogenannte  Taschen-  oder  Sacktuch,  welches  in  dieser 
Hinsicht  gewiss  ein  nothwendiges  Requisit,  ja  in  gewissem  Sinne  ebenso  einen  Gradmesser  der 
persönlichen  Gesundheitspflege  darstellt,  wie  der  Verbrauch  der  Seife  als  Gradmesser  der  all- 
gemeinen individuellen  Oivilisation  angesprochen  wurde. 

Nun  hat  auch  hier  ein  Miss  Verständnis  wissenschaftlicher  Lehrsätze  recht  bedeutende 
Verlegenheiten  geschaffen.  Es  wurde  vor  dem  Gebrauche  der  Taschentücher  zur  Aufnahme  des 
Hustenauswurfes  gewarnt,  und  zwar  mit  Rücksicht  auf  die  rasche  Austrocknung  der  Sputa  in 
denselben  und  die  Möglichkeit  der  Verstäubung  des  ungetrockneten  Sputums  beim  Entfalten 
und  insbesondere  dem  etwas  gewaltsamen  Entfalten  des  geballten  Tuches. 

Und  doch  ist  es  auf  den  ersten  Blick  klar,  dass  zur  unvermerkten,  mindest  anstössigen, 
raschen  und  möglichst  vollständigen  Beseitigung  von  Sputum  nichts  bequemer  erscheint,  als  ein 
geeigneter  Gewebestoff,  der  überdies  nach  dem  Gebrauche  auf  die  einfachste  Weise  durch  Aus- 
kochen desinficirt,  oder  falls  er  aus  werthlosem,  sonst  tauglichem  Papierstoffe  besteht,  sogar 
sofort  verbrannt   werden  kann. 

Der  Umstand,  dass  mit  dem  Gebrauche  des  Taschentuches  auch  der  gemeine  Mann 
vertraut  ist,  scheint  gerade  dem  hygienischen  Schutze  der  Gesellschaft  vor  der  Verbreitung 
von  Krankheitskeimen  der  Mund-  und  'Nasenschleimhaut  den  willkommensten  Vorschub  zu 
leisten. 

Und  doch  die  gewiss  wohlberechtigte  Warnung  der  Wissenschaft  vor  der  Ver- 
wendung dieser  allgemein  gebräuchlichen  Utensilien  als  Aufnahmsbehälter  des  Husten- 
secretes ! 

Sehen  wir  auch  hier  genauer  zu  und  gehen  wir  ins  Detail  ein,  so  ergibt  sich  sofort, 
dass  es  nicht  das  Taschentuch  an  sich  ist,  dessen  Benützung  zur  Aufnahme  von  Mundechleim 
perborescirt  wird,  sondern  vielmehr  wiederholte  Benützung  eines  und  desselben,  möglicher  Weise 
durch   den  ersten  Gebrauch  schon  inficirten  Tuchstoffes. 

In  der  That  ist  es  wohl  nur  eine  unserer  gewöhnlichen  Nachlässigkeiten  und  culturellen 
Rückständigkeiten,  dass  wir  aus  blosser  Bequemlichkeit  uns  eines  einzigen  grossen  Stofi'lappena 
als  Taschentuches  zur  fortgesetzten  Benützung  an  Nase  und  Mund  zu  bedienen  pflegen,  bis  das 
Taschentuch  genügend  beschmutzt  und  werth  erscheint,    in  die  Wäsche  gegeben  zu  werden. 

Wie  anders  würden  sich  die  hygienischen  Verhältnisse  in  Betreff  der  Behandlung  der 
Nasen-  und  Mundsecrete  gestalten,  wenn  wir  dieselbe  Quantität  Stoffzeug  als  kleine,  dorn  ein- 
maligen Zwecke  genügende  Tüchelchen,  diese  jedoch  in  genügender  Zahl,  bei  uns  trügen  und 
jedes  nur  einmal  benützen  würden! 

Alle  hygienischen  Bedenken  würden  schwinden,  nicht  blos  die  einwandsfreie  Beseitigung 
jedes  einzelnen  Quantums  von  Auswurf  wäre  gesichert,  auch  die  Infectionsstoffe  verschiedener 
Nasenkatarrhe  würde  unter  Verhütung  wiederholter  Autoinfection  und  Uebertragung  von 
Krankheitskeimen  auf  Andere  unschädlich  gemacht,  und  hiedurch  auch  im  Wege  der  Mässigung 
ier  Intensität  und  Extensität  der  Nasenkatarrhe  indirect  der  Bekämpfung  der  Disposition  für 
;ubereulöse  Infectionsgelegenheit  etwas  Boden  entzogen  werden. 

Die  Anregungen,  welche  in  diesem  Belange  Geheimrath  Prof.  Flügge  in  Breslau  durch 
seine  Bemühungen,  besondere  Papiertaschentücher  kleinen  Formates  einzuführen,  gegeben  hat, 
erscheinen  daher  höchst  beachtenswerth. 

Es  bedürfte  zur  erfolgreichen  Umgestaltung  der  derzeit  nicht  hygienischen  Verwendung 
ies  Taschentuches    nur    eines    kleinen,    dem    Öffentlichen  Anstände  besser  als  bisher  entgegen* 
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kommendea  Aafaeltwiuigaa  der  Sitte  und  Mode,  eines  kleinen  specalAtiven 
fectioDiinduBtrie,  um  der  berechtigten  wissenscb&ft liehen  Veruttheilung  d« 
brtLucbes  eines  und  desselben  Taschentuebee  Rechnung  zu  tragen  Lud  d: 
Gemeiogute  der  civilisirCen  Bevölkerung  gewordene  Verwarthung  diesei 
Utensils  tarn  AusgungspunkCe  eiues  scheinbar  iwar  Ificherlich  unbedeutende 
Folgen  nicht  unwesentlichen  hygieniBcken  Fortschrittes  in  Betug  auf  die  Besi 
beziehungsweise  tuberculöser  Sohle  im  haulabsonderungen  tu  machen. 

Ueber  die  Det&ils  betrefiend  Stoff,  Form  und  Herstellungsart  der  hjrf 
Tuchentiicher  ans  Gewebe-  oder  Papierstoff  Hesse  sieb,  ebenso  wie  ütter  dj 
Behfillniase  zur  Sputumbeseitiguug  zum  allgemeinen  Gebrauche,  maDchea  sag« 

Ich  verzichte  jedoch  hier  darauf,  positive  Andeutungen  zu  geben,  da 
am  bestun  von  einem  berufenen  Kreise  von  SachversUindigen  studirt,  geprQl 
durften,  wenn  Sie,  verehrte  Anwesende,  meinen  Antrag  unterstfitzen,  „es  m 
des  internationalen  Comit^s  zur  Bekämpfung  der  Tubercalose  zu  ersuchen, 
■tellnng  geeigneter,  für  den  allgemeinen  Gebrauch  empfehlenswerther  teeb 
cur  Beseitigung  des  Sputums  einem  besonderen  Studium  und  einer  praklisc 
unterziehen". 

Anmerkang.  Dieser  Antrag  wurde  nach  slattg efundeasr  Discuision,  an  < 
Prof.  Dr.  V.  Schr9t(er  liervorrsgend  betheiligte,  einhellig  angenommeD. 


Mitthejlungen  Über  sanitäre  Verhältnisse  und  VerfQgungen 

Stajid  der  Pest  nnd  Maaasnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mi 
30.  September  (13.   October),   Nr.   401,   wurde  die  Stadt  Smyrna  für  pestfrei 

Waren,  welche  aus  verseuchten  Orten  auf  dem  Wege  der  Donau  ni 
geführt  werden,  werden  zu  Folge  Verordnung  vom  2.  (15.)  October  1.  J.,  1 
zugelassen,  wenn  sie  mit  einem  in  Sulina  ausgestellten  Certificate  versehen  s 
beatfttigt  wird,^  dass  diese  Waren  in  der  genannten  Stadt  die  Quaraotaine  a1 
in  ganz  Rumänien  inm  freien  Verkehre  zugelassen  «rofden  sind.  Die  ErmKcb! 
dieser  Waren  in  alle  bulgarischen  Ufifen  wird  vom  Quarnutainarzte  in  Silis 
Eintulir  der  Im  §  4  der  Verordnung  vom  37,  Juni  (10.  Juli)  1.  J.,  Nr.  34 
zählteil   und  aus  verseuchten  Orten  kommenden  Waren  ist  untersagt. 

Rimilauil.     In   Odessa  wurden  vom   15.  bis  20.  October  3   neue  pest 

heitsßille  ausgewiesen. 

Schwedin.  Mit  Kundmachung  Sr.  königl.  Majestät  und  Reichs-Comn 
b.  October  1.  J.  wurde  Odessa  für  pestverseucht  erklärt.  Es  sind  demnach  in 
mit  den  früheren  Kundmachungen  als  pestvarseucht  zu  betrachten;  Odesai 
Port  Said  in  Aegypten,  Argentinien,  Paransgua  in  Brasilien,  die  Provinzen  H< 
Arabien,  die  Häfen  des  persischen  Meerbusens  und  am  3chat-el-Arab,  Kurat 
Caicutta,  Manila  auf  Luzon,  die  Insel  Formosa  und  Hongkong,  Macao,  die 
und  Kanton  in  China,  Madagaskar,  Port  Elizabeth  in  Britisch -Südafrika,  Sye 
und  Xcucaledonien. 

Türkei.     Die  ärztliche  Visite  für  HerkQufte  ans  Smyrna  (S.  475)  wnn 

Aegyplen.  In  Alezandrieo  ist  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  C 
Pestfali   vorgekommen. 

Bntitch-Indim.  In  Bumhaj  wurden  vom  19.  bis  25.  September  71 
55  Todesfälle,  in  Kurachee  (S.  466)  in  der  Woche  vom  6.  bis  12.  Sept< 
und  in  der  folgenden,  am  19.  September  abgelaufenen  Woche  15  Todesf 
gewiesen.  In  der  Pr  S  s  ide  n  t  seh  a  f  t  Madme  üind  in  den  zwei  Woche 
bis  13.  September  300,  311  Erkrankuniüen  und  264,  264  Todesßllle,  in  der 
in  der   Woche  vom   6.   bis   12.  September   1   Todesfall  an   Peat  verzeichnet  wo 

CapcolonU.  (S.  455.)  In  den  zwei  Wochen  vom  31.  August  bis  13.  i 
der  Colonie  FestfKlIe  nicht  beobachtet  worden.  In  Port  Elizabeth 
9.  September  pestkranke  Ratten  aufgefunden. 
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Hongkong  (S.  466).  Nachdem  in  der  Colonie  seit  zehn  Tagen  kein  neuer  Pestfall  vor- 
gekommen war,  wurde  der  Hafen  am  18.  September  für  pestfrei  erklärt. 

Australien.  Queensland  (S.  467).  In  der  Woche  vom  22.  bis  28.  August  wurde 
in  G 1  a  d  s  1 0  n  e  ein  Pestfall  beobachtet.  In  Brisbane  sind  in  dieser,  sowie  in  der  folgen- 
den, am  4.  September  abgelaufenen  Woche  keine  neuen  Fftlle  constatirt  worden;  von  den  während 
dieser  Zeit  hier  untersuchten  175  Batten  wurde  eine  pestkrank  befunden. 

Brasilien,  In  Bio  de  Janeiro  (S.  475)  ist  in  der  Zeit  vom  16.  bis  24.  September 
ein  todtlicber  Pestfall  ermittelt  worden. 

Cholera.  Bulgarien.  Durch  die  Verordnung  vom  3.  (16.)  October  1.  J.,  Nr.  408,  wurde 
die  Stadt  Gaza  in  Syrien  vom  1.  (14.)  October  an  für  choleraverseucht  erklärt. 

Italien.  Mit  Seesanitäts Verordnung  vom  19.  October.  Nr.  180,  wurde  verfügt,  dass  die 
Bestimmungen  der  Verordnung  vom  30.  Juli  1.  J.,  Nr.  16  (S.  380),  betreffend  die  sanitäre  Be- 
handlung der  Herkünfte  aus  Aegjpten,  auch  auf  Herkünfte  aus  dem  Küstengebiete  Palästinas 
und  Syriens  von  der  ägyptischen  Grenze  bis  (ausschliesslich)  Beirut  Anwendung  zu 
finden  haben. 

Türkei  (S.  476).  Nach  einer  Mittheilung  vom  21.  October  ist  Cholera  auch  in  Jaffa 
aufgetreten;  am  19.  October  wurden  in  Jaffa  1,  in  Gaza  36  und  in  Lydda  25  Cholera- 
fälle  beobachtet. 

In  Hodeida  (Jemen)  wurden  vom  6.  bis  11.  October  55  Erkrankungen  und  49  Todes- 
fälle an  Cholera  verzeichnet. 

Die  Quarantaine  für  Herkünfte  aus  Aegypten  (S.  371)  wurde  von  zwölf  auf  zehn  Tage 
herabgesetzt. 

Aegypten.  In  Alexandrien  (S.  476)  sind  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  October 
60  neue  Cholerafälle  und  53  Todesfälle  an  Cholera  beobachtet  worden.  Von  den  ausgewiesenen 
neuen  Cholerafällen  worden  50  erst  nach  eingetretenem  Tode  constatirt. 

In  Cairo  (S.  467)  wurden  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  October  3  neue  Cholerafälle 
and  3  Todesfälle  verzeichnet. 

In  ganz  Aegypten  sind  in  der  Woche  vom  7.  bis  13.  October  819  neue  Cholerafälle 
(gegen  1571  der  Vorwoche)  ausgewiesen  worden,  von  welchen  513  erst  nach  eingetretenem  Tode 
ermittelt  wurden.  In  den  Spitälern  starben  259  Cholerakranke.  Neue  Erkrankungen  (Todes- 
ßllle)  wurden  gemeldet  aus  den  Städten:  Cairo  4  (11),  Alexandrien  15  (57),  Port  Said  4  (7), 
Damiette  15  (26),  Suez  3  (7),  Ismailia  0  (0),  El  Ariche  1  (3)  und  aus  den  Provinzen :  Ghar- 
bieh  15  (36),  Behera  21  (121),  Charkieh  11  (32),  Dakahlieh  23  (78),  Galiubieh  25  (39), 
Menufieh  11  (67),  Guizeh  4  (22),  Beni-Suef  8  (10),  Fayum  7  (46),  Minieh  6  (7),  Assiut  44  (66), 
Gnirgueh  47  (56)  Keneh  42  (81),  Assuan  0  (0). 

China.  In  Schanghai  (S.  456)  ist  laut  einer  Mittheilung  vom  18.  September  die 
Choleraepidemie  im  Erlöschen.  Die  Gesundheitspässe  der  ausfahrenden  Schiffe  erhalten  seit 
16.  September  die  Anmerkung:  ,,Cholera  ohne  epidemischen  Charakter '^  Die  ärztliche  Visite 
der  ausserhalb  von  Woosung  ankommenden  Schiffe  wurde  auf  Herkünfte  aus  Bombay,  Calcutta, 
Manila,  Kanton  und  Hongkong  beschränkt. 

Philippinen.  (S.  428.)  Die  Epidemie  ist  zu  Ende  September  auch  in  1 1  o  i  1  o,  welches 
bisher  .von  Cholera  verschont  geblieben  war,  in  heftiger  Weise  aufgetreten.  In  Manila  und  in 
den  übrigen  Provinzen  besteht  die  Seuche  in  gleicher  Heftigkeit  fort. 

Blattern.  Italien.  In  Palermo  wurden  im  Monate  August  13  Erkrankungen  und 
I  Todesfälle,  im  September  28  Erkrankungen  und  4  Todesfälle  an  Blattern  beobachtet. 

Türkei.  In  Salonioh  (S.  467)  sind  in  der  Zeit  vom  30.  September  bis  21.  October 
24  neue  Erkrankungen  und  1  Todesfall  an  Blattern  vorgekommen. 

Capcolonie.  Die  ersten  Blatternfälle  in  der  Colonie  wurden  Anfangs  des  Monates  März 
.  J.  bei  Beaufort-West  ermittelt;  im  Ganzen  wurden  daselbst  50  Fälle  beobachtet;  der 
(er  letzte  Kranke  ist  am  20.  Juni  geheilt  entlassen  worden.  Fast  zu  gleicher  Zeit  traten  auch 
Uattern  in  De  Aar  und  Umgebung  auf,   und  mehr    als  80  Personen    wurden  hier  von  dieser 
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Krankheit  befallen.  In  Capstadt  sind  die  ersten  Blattemf&lle  am  19.  August  im 
gebiete  constatirt  worden.  Seither  sind  in  Capstadt  und  Umgebung  bis  zum  22.  S« 
insgesammt  60  Blatternerkrankungen  beobachtet  worden. 

Britisch- Indien,  (S.  456).     In    Bombay    wurden    innerhalb    der    vier  Wochen   vom   3. 
30.  September  14  Blatterntodesfälle  ausgewiesen. 


Vermischte  Nachrichten. 

Die  internationale  Conferenz  zar  Bekämpfung  der  Tubercolose*  Beriin,  22. — 26. 
1902.    Die  Vorbereitungen  zu  dieser  internationalen  Conferenz  wurden  durch  einen  Organisatii 
ausscbuss  geleitet,    welchem  Ministerialdirector    Althoff,    die    Geheimräthe    Prof.   FrSnk« 
V.  Leyden  und  weiland  Prof.  Gerhardt,  und  der  Generalsecretär  0.  St.  A.  Pannwitz  angeboi 

Am  22.  October  Abends  fand  ein  Begrüssungsabend    im   preussischen  Abgeordnetanhi 
statt,    den    auch    Staatsminister    Graf  Posadowsky-W  ebner     und     Unterricht 
V.  S  t  u  d  t  mit  ihrer  Anwesenheit  beehrten. 

Als  Delegirte  aus  Oesterreich  nahmen    an    demselben    Sectionschef  Dr.  Bitter  v.  Kuf^ 
Hofrath  Dr.  Ritter  v.  S  c  h  r  ö  1 1  e  r,  Obersanitätsrath  Dr.  D  v  o  f  4  k  theil. 

In   der  Eröffhungsitzung  am  23.  October,    welcher  Staatsminister  Graf   Posadows 
präsidirte,  wurde  die  Conferenz  von  diesem  selbst,  ferner  vom  Ceremonienmeister  Ihrer  Maj 
der  Kaiserin  v.    Rnesebeck,    vom    Oberbürgermeister  Rirschner,   vom  Delegirten  Fi 
reichs   Prof.    Brouardel,    von  Prof.  Williams    aus   London,    von  Sectionschef    Dr.  Ei 
v.  E  u  8  jr,  ebenso  von  den  Vertretern  Italiens  und  anderer  Staaten  begrüsst. 

Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  K  u  s  ^  betonte,  dass  die  internationale  Bewegung  zur  Bekämpfi 
der  Tuberculose    auch    in    den    weitesten  Volksschichten    der    Österreichischen  Königreiche 
Länder  feste  Wurzel  gefasst  habe  und  eine  immer  mächtigere  Verbreitung    und  Vertiefung 
kennen  lasse.    Erst  vor  Kurzem  habe  der  Chef  der  österreichischen  Regierung 
einem  Circnlar-Erlasse  an  alle  Landeschefs  sämmtliche  Organe  der  österreichischen  Sl 
Verwaltung    in   den  Dienst  der  Bekämpfung    der  Tuberculose  gestellt  und    alle  autonomen  \i 
waltungen    der  Länder    und  Gemeinden    zur  intensiven  Mitwirkung  an    dieser  grossen  Aafjg 
aufgerufen.  Erst  vor  einigen  Tagen  wurden  die  Satzungen  eines  neuen  grossen  Hilfsvereines 
die  Bekämpfung    der  Tuberculose  genehmigt,    welcher  neben    dem  bahnbrechenden  Wirken 
von    Hofrath    Prof.    v.    Schrötter    begründeten  Vereines    „Alland^^    nach  Art    des 
Vereines    vom  Rothen  Kreuze  seine  Thätigkeit    über    das  ganze  Reich  ausbreiten  soll.    Die 
gierung  und  die  Bevölkerung  von  Oesterreich  folgen  daher  mit  dem  grössten  Interesse  den  Yi 
handiungen    dieser    internationalen  Tuberculose-Conferenz    und    danken    es    der    ausgezeiel 
Organisation  des  internationalen  Comites  zur  Bekämpfung  der  Tuberculose,  dass  es  so  gifli 
eine  Action  inaugurirte,    durch  welche  diese  Bestrebungen  der  einzelnen  Staaten  und  Völker 
einem    mächtigen    Strome    der  Humanität   und    Wohlfahrtspflege    vereinigt    werden    sollen. 
Regierung  und  die  Bevölkerung  von  Oesterreich  wünschen  daher  den  Verhandlungen  dieser 
ferenz  den  nachhaltigsten  Erfolg. 

Nach  Beendigung  der  Ansprachen  wurde  vom  Präsidium  die  Wahl  von  Ehrenmitglieds 
der  internationalen  Conferenz    vorgeschlagen    und    einhellig    acceptirt.     Aus  Oesterreich 
zu    Ehrenmitgliedern    gewählt:    Ministerpräsident    Dr.    v.    Koerber,    Unterrichtsminister 
V.  Harte),    Sectionschef   Dr.  Ritter    v.  Kusy,    Fürst    Fürstenberg,    Hofrath    Prof. 
Ritter    v.    Schrötter,    Hofrath    Prof.    Nothnagel,    Hofrath    Prof.    und    Obersanitit 
Dr.  Weichselbaum. 

An  den  Verhandlungen  betheiligten    sich  mehrere  Theilnehmer    aus  Oesterreich,   daran! 
Hofrath    Ritter    v.  Schrötter,    der    wiederholt    präsidirte,     ebenso    Sectionschef    Dr. 
V.  K  u  8  fj  dessen  Vortrag  über  die  technischen  Hilfsmittel  zur  Sputumbeseitigung  wir  an  and4 
Stelle  bringen. 

Die  nächste  Conferenz  wird  über  Einladung  Prof.  Brouardels  in  Paris  stattfinden. 

Stand    der   Blattern    nnd    des  Flecktyphus.    Blatternerkrankungen    sind   seit 
10.  October  l.  J.  nicht  beobachtet  worden;    hingegen  wurden  nach  den  in  der  Zeit  vom  r2. 
28.  October  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroftenen  Anzeigen     neuerdings  constatirt: 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken:  Bohorodciaa; 
Kryczka  3,  Stare  Bohorodezany  3;  Horodenka:  Piotrow  4;  Kamionka  struml^ovi 
Jakimow  4;  Wadowice:  Wadowice  1. 

Vorantwortlicher  Redactear:  Lad wig  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Draek  Ton  Friedrich  Jasper 
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Crntacliten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratlies 

Ober   die    Einführung   nicotinarmer   Cigarren. 

Referent:  O.  8.  B.  Prof.  Dr,  E.  Ludwig. 

Vom  Vertreter  der  Cigarrenfabrik  des  Hermann  Otto  W  e  n  d  t  in  Bremen  war  im  Jahre 
1899  an  das  k.  k.  Finanzministerium  und  im  folgenden  Jahre  auch  an  das  k.  k.  Minidterium 
des  Innern  eine  Eingabe  gerichtet  worden,  in  welcher  auf  die  in  der  genannten  Fabrik  nach 
einem  von  Professor  Dr.  Gerold  angegebenen  und  patentirten  Verfahren  erzeugten  nicotin- 
freien  Cigarren  aufmerksam  gemacht  und  das  Ersuchen  gestellt  wurde,  die  Einführung  dieser 
ßgarren  in  Oesterreicb  in  Erwägung  zu  ziehen. 

Ana  den  den  Eingaben  beigelegten  Druckschriften  war  zu  ersehen,  dass  das  erwähnte  Ver- 
fahren Dr.  Gerold's  in  der  Behandlung  der  Tabakblätter  mit  einer  Lösung  von  Gerbsäure  in 
einem  wässerigen  Origanumauszuge  bestehe. 

Das  Finanzministerium  hat  diese  Eingabe  der  k.  k.  General-Direction  der  Tabak- 
r^e  zur  gutachtlichen  Aeusserung  und  Berichterstattung  übermittelt.  Zu  diesem  Zwecke 
wurden  von  der  genannten  Generaldirection  Proben  dieser  Cigarren  eingeholt  und  der 
k.  k.  Tabakhauptfabrik  in  Hainburg  zur  Untersuchung  übergeben.  Das  auf  Grund  des  Er- 
gebnisses dieser  Untersuchung  von  der  k.  k.  Generaldirection  der  Tabakregie  erstattete 
Gutachten  wurde  vom  Finanzministerium  dem  Ministerium  des  Innern  mitgetheilt.  In 
diesem  Gutachten  wurde  betont,  dass  die  Wendt'scheu  Cigarren  keineswegs  nicotinfrei 
sind,  sondern  einen  mittleren  Gehalt  von  0  945%  an  gerbsaurem  Nicotin,  welches  im 
Wasser  schwer  löslich  ist,  besitzen.  Auch  wurde  darauf  hingewiesen,  dass  es  ohne  besondere 
Schwierigkeiten  möglich  wäre,  das  Nicotin  aus  dem  Tabake  zu  entfernen,  dass  aber  nicotinfreie 
Tabakblätter  in  ihren  charakteristischen  Eigenschaften  so  einschneidend  verändert  sind,  dass  sie 
als  Genassmittel  kaum  mehr  in  Betracht  kommen. 

Da  das  Ministerium  des  Innern  es  für  angezeigt  erachtete,  über  die  sanitäre  Zweck- 
Ddässigkeit  der  Einführung  derartiger  Cigarrensorten  ein  Gutachten  des  Obersten  Sanitätsrathes 
einzuholen,  wurde  das  Finanzministerium  um  die  Zusendung  von  Proben  dieser  Cigarren  er- 
sucht; letzteres  übermittelte  Merauf  dem  Ministerium  des  Innern  Proben  von  vier  Sorten  Wendt- 
Bcher  Cigarren  (Perfectos,  Delicados,  Superior  und  Primera)  und  das  nachstehende  Verzeichnis 
der  Wendt'schen  Erzeugnisse,  in  welchem  neben  dem  Preise  der  einzelnen  Sorten  auch  der  im 
Hainburger  Laboratorium  analytisch  ermittelte  Nicotingehalt  vermerkt  ist. 
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PreU  für  100  Stück  Nicolb 

in  Beichsmark  Trocki 


Sport 5  1 

Ferfectoa         6  0 

Delicados T-50  0 

Stiperior          820  1 

Primera 950  1 

Victoria 1360  0 

Conicos  fioR 17-40  1 

Cigarittoa  Nr.  301 3*60  0 

Cigarittos  Nr.  302 3-60  0 

Unter  Hinweis  auf  diesea  Verzeichnis  machts  das  Finanzministerium  d 
dnss  die  Wendt'achen  Ci^arren  demnach  keineswegs  nicotinfrei  sind,  einige 
wie  CoDiiroa  fina,  Sport,  Primera  und  Superior  sogar  l'Ol  bis  1  iS^/n  Nicotin, 
halteo,  welche  von  dem  Nicotin  einiger  gangbarer  Reg ie-Cigarren Sorten  des  i 
nicht  erreicht  oder'  doch  nur  unwesentlich  übcrachritten  werden;  so  enthaller 
Portorico  Cigarren  lü^/j,,  die  lit.  F  Portorico  Cigarreo  I-330/o  Nicotin. 
Cigarren  weiseD  im  allgemeinen  nur  deshalb  einen  geringeren  Nicotingebslt  i 
Cigarreo,  weil  zur  Fabrikation  der  ersCeren  vorwiegend  die  Aualeae  leicbtei  I 
werde,  worauf  scbon  die  hohe  Preislage  hindeute;  das  Gerold' sehe  Verfa 
Nicotingelialt  Ton  keinem  wescntlidien  Einflüsse.  FUr  die  EinfUhrnng  solcher 
so  weniger  ein  Grund  vor,  als  es  den  meisten  Schichten  der  Raucher  schon 
ihr  Beliirfnia  nach   lei;;hten  Cigarren  durch   Regie-Erzeugnisse  xu   decken. 

Der  Oberste  Sanit&tsrnth,  welchem  das  Miulsterium  dea  Innern  diese 
gutachtlichen  Aensaerung   vorlegte,   hat  hierüber  folgendes  Gulsehlen  erstattet 

Der  Oberste  Sanilätarath  hat  sich  bei  Abgabe  des  verlangten 
wohl  mit  der  Beurtheilung  der  Gerold'schen  Paten tcigarreo,  als  auc! 
ob  die  Einführung  nicotinfrei  er,  respeclive  nicotioarmer  Cigarren  erä; 
beschäftigen. 

Vorerst  dürfte  es  sich  empfehlen,  das  Wesentliche  der  zai 
suchuugun  in  Erinnerung  zu  bringen,  welche  sich  mit  dem  Tabakn 
haben,  und  deren  Ziel  ea  hauptsächlich  war,  zu  ermitteln,  ob  und  w 
den  Tabiikrauch  unzersets-.t  tibergeht,  welche  Zeraetzungsproducte  d 
Bauchen  des  Tabaks  liefert,  und  was  sonst  noch  an  physiologisch  bed 
im  Tahakrauche  enthalten  ist. 

Z  c  i  s  e  hat  im  Tabakrauche  Nicotin,  ein  brenzliches  Oel,  ein  l 
Ammoniak,  etwas  Essigsfiure,  viel  Buttersäure  und  verschiedene  K 
nachgewiesen. 

Vugel  und  ßeischauer  fanden  im  Tabak  rauche  unter  am 
Seh wetel Wasserstoff,  Ammoniak.  Ihre  Versuche  führten  zu  dem  Sc 
Tabak  umsomebr  Ammoniak  beim  Rauchen  liefert,  je  geringer  er  in 

Stark  wies  im  Tabakrauche  Kohlenoxjd  nach,  Bon  konnte 
iCohlenoxyd  nachweisen,  Bon  und  Mei:l  bestätigen  das  Yorkon 
säure  darin. 

Vohl  fand  unter  den  Rauch producten  des  Tabaks  auch  Picol 

R.  Kissling,  der  sich  dauernd  mit  der  Chemie  des  Tabaks 
auch  Um  ersuch  un  gen  über  den  Tabakrauch  angestellt  bat  ist  der  An 
die  I'icolinbasen,  noch  Blausäure,  Kohlenoxyd  und  Schwefelwasserstoff 
in  JIstifT-'n  vorhanden  sind,  welche  in  Bezug  auf  die  physiologische 
tracht  kommen;  dagegen  fand  Kissling  im  Tabakrauche  erhebliche 
Colin;  werden  diese  auf  den  Gesamratnieotingehalt  des  verbrauchten  ' 
so  ergibt  sich,  dass  beim  Rauchen  von  dem  Nicotin  dea  Tabaks  nur  e 
zerstört  werden. 
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Abel  es  und  Paschkis  haben  im  Tabakrauehe  einen  nicht  giftigen  Kohlen- 
wasserstoff^ Nicotin,  Pyridin  und  einen  chemisch  indifferenten,  aber  sehr  giftigen  Stoff 
nachgewiesen. 

Die  besten,  gründlichsten  Untersuchungen  stammen  aus  der  jüngsten  Zeit;  es 
sind  die  Untersuchungen  über  die  Rauchproducte  des  Tabaks  von  Prof.  H.  Thoms 
(Deutsche  Tabak-Zeitung  1900,  Nr.  20 — 29)  und  die  Beiträge  zur  Kenntnis  des 
Cigarrenrauches  von  Prof.  J.  Habermann;  beachtenswerthe  Untersuchungen  sind 
jedenfalls  auch  die  von  Kissling,  welche  bereits  kurz  erwähnt  wurden. 

Thoms  verrauchte  mittelst  eines  continuirlich  saugenden  Apparates  Cigarren, 
deren  Nicotingehalt  l"127o  betrug;  der  Rauch  wurde  zuerst  in  einen  Condensator, 
dann  in  10%ige  Schwefelsäure  und  hierauf  in  10%ige  Natronlauge  geleitet.  Die 
Schwefelsäure  nahm  Nicotin,  Ammoniak  und  Pyridin  auf;  das  Verhältnis  von  Pyridin 
zu  Nicotin  wurde  l :  6  gefunden. 

Das  Pyridin  im  Rauche  stammt  vollständig  aus  dem  Nicotin  her,  denn  Cigarren, 
die  durch  Behandeln  mit  Natronlauge,  Alkohol  und  Aether  von  Nicotin  befreit  waren, 
lieferten  beim  Verrauchen  kein  Pyridin  mehr,  wohl  aber  Ammoniak  und  Trimethylamin. 

Von  Säuren  fand  Thoms  im  Rauche  Kohlensäure  und  Buttersäure,  dagegen 
keine  Blausäure.  Die  zurückbleibenden  Stümpfe  enthielten  4*34^0  Nicotin;  der  Nicotin- 
gehalt ist  also  auf  das  vierfache  gestiegen.  757o  ^^^  ^^^  Nicotingehalte  der  Cigarren 
sind  zum  Theiie  zersetzt  in  den  Rauch  gelangt.  Von  sonstigen  Rauchbestandtheilen 
sind  zu  erwähnen  ein  ätherisches  Oel,  das  den  Geruch  des  Tabakrauches  bedingt, 
femer  Kohlen oxyd.  Ueber  das  ätherische  Oel  ist  folgendes  zu  bemerken:  Der  Tabak 
enthält  eine  kleine  Menge  eines  dunklen,  dickflüssigen,  kamiilenartig  riechenden  Oeles, 
dass  durch  Destillation  mit  Wasserdampf  zu  gewinnen  ist;  15  A-^  Tabak  lieferten  nur 
6  g  von  diesem  Oele.  Der  von  diesem  ätherischen  Oele  befreite  Tabak  lieferte  beim 
Verrauchen  dieselben  Producte,  wie  der  nicht  entölte  Tabak.  Der  Kohlenoxydgehalt 
des  Tabakrauches  ist  sehr  klein,  1  Jcg  Tabak  lieferte  ungefähr  20  c^n^  Kohlenoxyd. 
Aus  20%  Tabak  wurden  beim  Verrauchen  aus  dem  Rauche  ungefähr  7b g  eines 
ätherischen  Tabaköles  gewonnen,  das  dunkel  gefärbt  war  und  betäubend  roch. 
Dieses  Oel  enthielt  ein  wenig  Pyridin,  ein  nach  Kreosot  riechendes  Phenol,  Furfurol, 
keine  Terpene;  dasselbe  erregt,  wenn  man  damit  arbeitet,  Kopfschmerzen,  Brechreiz, 
Schwindel,  Zittern  in  den  Beinen. 

Thoms   formulirt  auf  Grund  der   Ergebnisse  seiner  Versuche  folgende  Sätze: 

1.  Von  gesundheitschädlichen  Stoffen  gelangen  in  den  Tabakrauch:  Nicotin, 
Pyridii),  und  dessen  Homologe,  dann  ein  beim  Rauchen  entstehendes  ätherisches 
Brenzöl. 

2.  Blausäure  war  im  Rauche  nicht  nachzuweisen. 

3.  Der  Kohlenoxydgehalt  des  Rauches  ist  so  klein,  dass  von  einer  schädlichen 
Wirkung  auf  den  menschlichen  Organismus  nicht  gesprochen  werden  kann. 

4.  In  den  Cigarrenstummeln  wächst  das  Nicotin  auf  das  vierfache  des  ursprüng- 
lichen Gehaltes. 

5.  Die  Pyridinbasen  des  Tabakrauches  entstehen  durch  Zersetzung  des  Nicotins. 

6.  Von  dem  in  den  Rauch  gelangenden  Nicotin  bleiben  cirka  75^0  ^.Is  solches 
erhalten,  25®/o  werden  zersetzt. 

Bezüglich  des  Kohlenoxydes  verweist  Thoms  auf  F.  Wahl,  welcher  gefunden 
lat,  dass  wohl  aus  dem  Tabakrauche  Kohlenoxyd  ins  Blut  aufgenommen  wird,  dass 
iber  das  hochgradig  verdünnte  Gas  während  4  Stunden  eingeathmet,  keine  üblen 
?olgezustände,  geschweige  denn  gefährliche  Vergiftungen  erzeugt.  Man  kann  daher 
rom  hygienischen  Standpunkte,  was  den  Kohlenoxydgehalt  des  Tabakrauches  angeht, 
ron  einer  Schädlichkeit  des  Rauchens  unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen  wohl 
licht  reden.  Wie  sich  die  Sache  gestaltet,  wenn  die  kleine  Menge  Kohlenoxyd,  die 
on  Rauchern  unzweifelhaft  eingeathmet  wird,  unausgesetzt  zur  Aufnahme  ge- 
ingt,  müsste  weiter  untersucht  werden, 

45* 
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DasB  die  »Schwere«  der  Cigarren  nicht  proportional   ihi 
kann  auf  Grund  der  Arbeiten  verschiedener  Autoren  als  erwi 
der  Meinung,  daas  das  beim  Rauchen  entstehende  eigenthUmlic 
unweBentlichea  Antheil  an  der  Schädlichkeit  des  Tabakraucfae 
Für  die  Beurtheilung  der  GrlX\e  und  Stärke  des  Tabaks 
'  nnng   von  Thoms    aus    dem    Verhältnisse    der   Beatandtheile   < 
-^.^oblnss  gezogen  werden;  es  wären  da  zu  berücksichtigen: 
';  1.    Die    Nicotinmenge,    welche   von   einem   bestimmten 

^^uich  übergeht,  und  Ewar  wie  viel  davon  unzersetst,  wie  viel 
t-j'  2.  Die  Menge  des  kohligen  Rückstandes,  der  Asche  and  de 
";  3.  Das  Kohlenoxyd, 

t.  4.  Die  Menge  des  Brenzöles. 

ii'- .  '  5.  Die  Blausäure;  die  Menge  derselben  im  Tabakrauche  ii 
'^ass  sie  unter  normalen  Verhältnissen  einen  erheblichen  Einf 
^ficben  Organismus  nicht  ausüben  kann. 


Sanitätsgeselze  und  Verordnungen. 


:;£rlass    des   k.   k.   Ministeriams   des 
klnnern  vom  20.  October  1902,  Z.  44321, 

an  alle  politiachen   Landesbeh Orden, 

I    <!•    F«*MctBi>»K    einen    Termlnea 


■  ,<•■  Innern  um  ZnlaBsnnt; 
^^■(iMben    Zaberellaocen   sam 
ApothfkenTerlrleb. 


bilireiiielnen 


Ea  wurde  die  WahrnelimiiDg  gemscht,  dass 

''  Oeauehe    von   Apotbekem    um    ZuUeBung    tod 

^  pharmaceuiiBcbeD     Zubereitungen     lun     allge- 

iCD  Vertriebe  ungeachtet  der  auadrUcklicheu 

Weianngen    des  h.  o.  Erlasse«    vom    23.  April 

-1901,    Z.    10315,    (OesterreichiBchea    Sauitäts- 

ns  1901,  S.  195)  tbeils  mnDgelbsfc  Jnstruirt, 

.  thaila  erst  gegea  Eode  der  mit  der  Ministerisl- 

VerordnuDg    vom    16.   April    1901,    E.  G.  BI. 

■    Nr.  40,  fe«i gesetzten,  yom  IstzteD  Einreichunga- 

-  termioe    laufeadeD    dreimonatlichen    Friat    im 

,'  Hiniateriam  dea  Innern  einlangeD,  so  daaa  zur 

fiu!ht»cbniacbeii    Unlerguehnng    dieser    Artikel 

r- nicht  die  erforderliche  Zeit  übrig  bleibt. 

Die   k.  k wird    unter  Hinweia 

'.auf  deo   bezeichneten  Erlaaa   eingeladen,    unter 

y  aofortigar  Anweisung  der  politischen  Behörden 

■n  veranUssen,    dasa  derlei  Gesuche    im  Sinne 

der  Minieterial- Verordnungen  vom  IT.  December 

.  1894,  R.  G,  ßl.  Nr.  239»)  und  vom  16.  April 

'-'1901,  B.  G.  Bl.  Nr.  40,  aowie  der  Inetruction 

•)  Siehe  Jahrg.  1894  d.  Bl.  8.  721.  | 


fttr  die  fachmSouiacbe 
Fneb-Commiaaion  dea 
(Oeaterreichischea  Sai 
Nr.  1)  in  jeder  Hinsi 
Ifiogatena  binnen  v 
Tage  der  PrAaentation 
leisten  NachtragaeiDga 
tirkabehörde  an  gere 
sterium  des  Inn 
dasa  im  Voriageberii 
Präsentation  genau  an 


Kundmachung  dei 

deuten  in  Schlesi 

1902,  'a 


Hpllmlabsrscken  In  T 

4ort  antercebrmcliten 

Krank  Halt  bck 

Ich  finde  mit  Zua 
Landeaauaacbuases  die 
vom  Rothen  Kreuze 
Spitalabaracken  in  Tea 
denaelben  aufgenomm' 
handelten,  an  einer  ep 
krankten  Personen,    ui 


n 
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des  Bestehens  einer  in  der  Stadt  Teschen  und 
in  den  dieser  Stadt  benachbarten  Gemeinden 
herrschenden  Epidemie,  als  ein  allgemeines 
öffentliches  Epidemiespital  zu  erklären  und  die 


Verpilegstaze  desselben  mit  2  K  per  Kopf  und 
Tag  festzusetzen. 

Dies  wird  hiemit  zur  allgemeinen  Kennt- 
nis gebracht. 


Rechtsprechung. 

Die  politischen  Beh<(rdeii  sind  nicht  befugt,  auf  Grand  der   Wasserrechtsgesetze    ein    gene* 
relles  Verbot  der  Bnmnengrabnng  in  der  Nähe  von  Heilquellen  zn  erlassen.''') 

Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  4.  Jänner  1900,   Z.  80. 

Die  Beschwerde  wurde  als  unbegründet  abgewiesen. 

Entscheidungsgründe: 

Mit  der  angefochtenen  Entscheidung  wurde  die  für  die  Sauerbrunnquelle  der  beschwerde- 
führenden Firma  Franz  F.,  Sauerbrunn- Unternehmung  in  KI.,  seitens  der  Bezirksh'auptmann- 
Schaft  Kaadeu  erfolgte  Feststellung  eines  Schutzrayons  von  2500  m  im  Badius,  innerhalb  dessen 
nur  „das  Graben  von  Brunnen  bis  sechs  Meter  Tiefe  als  zulässig^  erklärt  wurde,  mangels  der 
gesetzlichen  Grundlage  für  die  Festsetzung  eines  derartigen  Schutzrayons  behoben. 

Wenn  die  Beschwerde  zunächst  die  Frage  aufwirft,  was  unter  einem  „derartigen"  Schutz- 
rajon  zu  verstehen  ist,  so  ist  zweifellos,  dass  die  Stattbalterei,  welche  mit  Erlass  vom  9.  April 
1898,  Z.  10549,  der  Bezirkshauptmannschaft  Kaaden  nur  „den  Schutz  der  Umgebung  der 
Quelle  in  ausreichendem  Umkreise  gegen  Verunreinigung  und  Bebauung"  aufgetragen  hatte,  in 
ihrer  Begründung  gegenüber  der  missverständlichen  Auffsssung  der  Bezirkshauptmannschaft,  die 
unter  Berufung  auf  diesen  Erlass  einen  Sehutzrayon  fizirt  hatte,  in  dem  nur  Brunnen  bis  Gm 
Tiefe  gegraben  werden  dürften,  hatte  aussprechen  wollen,  dass  die  Feststellung  eines  Schutz- 
rayons gegen  anderweitige  Brunnengrabungen  gesetzlich  unzulässig  sei. 

In  der  That  besteht  eine  gesetzliche  Bestimmung,  auf  welche  der  Erlass  der  Beztrks- 
hauptm annschaft  Kaaden  gegründet  werden  könnte,  nicht.  —  Wenn  das  Berggesetz  und  das 
Forstgesetz  Bestimmungen  über  die  Feststellung  eines  Schutzrayons  und  die  Bannlegung  ent- 
halten, so  enthält  das  Wasserrechtsgesetz  eben  eine  ähnliche  Bestimmung  nicht,  und  es  kann 
die  Zulässigkeit  der  Fizirung  eines  Schutzrayons  insbesondere  auch  nicht  aus  §§  10,  17  böhm. 
Wasserrechtsges.  ddto.  28.  August  1870,  L.  G.  Bl.  Nr.  71,  deducirt  werden.  Denn  nach  diesen 
Gesetzesstellen  ist  zwar  unter  Umständen  die  Bewilligung  der  Behörde  zu  gewissen  Actionen, 
welche  in  bestehende  Wasserrechte  eingreifen  könnten,  erforderlich;  im  vorliegenden  Falle  aber 
handelt  es  sich  nicht  um  die  Frage,  ob  in  einem  concreten  Falle  eine  derartige  Bewilligung 
erforderlich  sei,  sondern  es  soll  durch  ein  generelles  Verbot  im  Vorhinein  eine  Schranke  ge- 
zogen und  jede  Brunnengrabung  von  über  6  m  Tiefe  in  einem  bestimmten  Umkreise  für  unzu- 
lässig erklärt  werden.  —  Eine  solche  Verfügung  aber  sind  die  politischen  Behörden,  abgesehen 
von  dem  Falle  einer  Expropriation,  mangels  einer  bezüglichen  Gesetzesbestimmung  zu  erlassen 
nicht  berechtigt. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Steiermark.    In  der  am    12.  Juli  1.  J.  abgehaltenen    Sitzung   wurde   über   nachfolgende 
(   »genstände  berathen : 

1.  Gutachtliche    Aeusserung    über    die    Errichtung     einer     öffentlichen    Apotheke  in 
1     ukowitz. 

2.  Gutachtliche    Aeusserung    über    die    Errichtung     einer    öffentlichen    Apotheke    im 
I    irkte  Frohnleiten. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  über  das  Ansuchen    um    die  Bewilligung  zur  Errichtung  und 
i    jx  Betriebe  einer  Ammenvermittlungsanstalt  in  Graz. 


Vgl.  auch  Jahrg.  1900  d.  Bl.,  S.  352. 
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4.  OutäcbtlJche   AeusBeruog    Über    die    projectirte   Ventilations-I 

Stui-zbrücke  zur  Emleitung  der  FScalien   in  die  Mur. 

5.  Gutäebtliche  Aeiisserun^,  betreffend  die  Errichtung  eines  Uebe 
der  Mur  an  der  BetirksatiaBBenbrUcke  in  Puntigam  mit  Rücksicht  anf  d 
Fabrik  und  die  genehmigt«  S  t  u  rz  b  r  Qc  k  en  a  nl  ag  e  <lt>r  Stadt  Gras. 

Tirol  nnd  Vorarlberg.  In  der  Sitzung  vom  12.  Juli  1.  J.  kamen  i 
stände  zur  Verhandlung: 

1.  Outachten  Über  die  ConeeMionirung  einer  Anlage  zur  Verabreicht 
sehen   Lichtbädern. 

3.  Outachten  Über  die  Eignung  einer  Villa  in  Gries  bei  Bozen  zu  eii 
für  Lungenkranke. 

3.  und  i.  GulacfateQ  über  die  Concessionirnng  einer  Heubadeani 
und  in   Carano. 

5.  Gutaeblea  tlber  die  Neuerricbtnng  einer  öffentlicben  Apotheke 

G.  Gutachten  über  die  Conceasioniraug  einer  Heilbadeanstalt  in 

38.  Juli  1.  J.    abgehaltenen  Sitzung    wurden    na< 

1.  Gutttchtliche  Aeusserung  Über  das  Can  al  i  sat  ion  spr  oj  ee  t  ei 
viutes  und  Seminares. 

2.  Begutachtung  der  Flfine  für  den  Aufbau  eines  zweiten  Stockwerkes 
schulgebäude. 

Böhmen.  In  der  am  19.  Juli  stattgefundenen  Sitzung  gelangten  n 
Stande  zur  Verhandlung : 

I.  Impf  hauptber  ich  t  fOr  das  Jahr   1901. 

3.  Errichtung  einer  öfientlicben  Apotheke  in  Aufinowes. 

3,  CoDcessionsverleihung  für  die  neuerrichte ten  öffenitichei 
Neubjdzow  und  Pilsen. 

i.  Descb äffen helr,  beziehungsweise  ZulSsaigkeit  der  von  einer  Firma  er 
tri'sb  p>;brachten  Medicinalneine. 

;>.  Maassnahmeu  zur  Beschaffung  verliaslicb  sterllisirter  Gelatine 

<i.   Anstände  bei  den  privaten  Ammenvermittlungaanstalte 
7.  Bewilligung  znr  fernoreo  Benützung    einer  F  am  ili  e  n  grab  ■  t Bt 

golasseuen  Friedhofe. 

».   Ankündigung  von  Anstalten  für  Röntgenstrahlen  und  Licht 
1*.   Bewilligung     Eur    Benennung    einer    Heilquelle    in    Liebwerda 

Säuerliue-Marientiuelle". 

10.  Ansuchen  einiger  ButterhSndler    um  Abfinderung    der  Verordnung 

die   i'Hpi<;rumhüUungen  der  Margarine  mit  einem  rothen  Streifen  zu  Ten 

II.  BesetzuDgs Vorschlag  für  die  Stelle  eines  Oberbeiirksarztes- 
I  a  1 3  c  u  n  c  i  p  i  3 1  e  n-  eventuell  Sanitfitsassistentenstellen. 

MIthren.  Berathungsgegen stände  der  Sitzung  am  36.  Juli  1902. 

1 .  Qualification  der  Betverber  um  eine  Bezirksthierarzte 
Veterinärassistenteustelle.  (Referent:  k.  k.  Landeaveterinftrreferec 

2.  Umwandlung  der  Badeanstalt  in  Koateletz  bei  Stiep  in  eine  Cura 
S.iniliilärath   Dr.   A,   Fleischer.) 

3.  Eignung  des  von  der  Gemeinde  Tiechnowitz  für  den  Bau  eines  F 
in  .Aussicht    genommenen  Bauplatzes.    (Referent:    a.  o.  Mitglied  Begierungsi 
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Mittheilungen  über  sanitäre  Veriiältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  and  Maasanahmen  gegen  dieselbe.  Griechenland.  Mit  königlicher 
Yerordnang  vom  19.  August  (I.September)  wurde  die  Einfuhr  von  sum  Handel  bestimmten  alten 
oder  in  Gebrauch  gestandenen  Kleidern  aus  was  immer  für  einem  Theile  des  Auslandes  verboten. 

Türkei,  Laut  einer  Mittheilung  vom  26.  October  ist  in  Constantinopel  (Qalata)  an 
einem  37jfthrigen  dortigen  Weinhftndler  Pest  constatirt  worden.  Der  Kranke  und  die  mit  dem- 
selben in  Berührung  gekommenen  Personen  wurden  im  Pestlazareth  isolirt.  Der  Sanitätsconseil 
ordnete  die  ärztliche  Untersuchung  der  von  Constantinopel  Abreisenden  an. 

Aegifpten.  In  Alezandrien  wurde  in  der  Woche  vom  16.  bis  22.  October  ein  Pest- 
fall  an  einem  todt  aufgefundenen  Griechen  constatirt. 

Britisch- Indien.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  26.  September  bis  2  October 
110  Pestfälle  und  57  Todesfälle,  in  Calcutta  (S.  475)  in  der  Woche  vom  14.  bis  20.  Sep- 
tember 8  Todesfälle,  in  Kurachee  in  der  Woche  vom  20.  bis  26.  September  13  Todesfölle 
und  in  der  Präsidentschaft  Madras  von  14.  bis  20.  September  296  Pestfälle  und  246  Todes- 
fälle ausgewiesen. 

Brasilien.  (S.  487.)  Vom  24.  bis  29.  September  sind  in  Rio  de  Janeiro  3  Pesttodes- 
fälle zur  Anzeige  gelangt. 

Cholera.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  vom  5.  (18.)  October  1.  J.  wurde  die  ganze  syrische 
Küste  des  Mittelmeeres  vom  2.  (15.)  October  an  für  choleraverseucht  erklärt. 

Griechenland.  Herkünfte  der .  syrischen  Küste  von  Gaza  bis  Beirut,  erstgenannte  Stadt  in- 
begriffen, unterliegen  vom  2.  (15.)  October  an  der  lOtägigen  Quarantaine  in  Delos.  Die  Ein- 
fuhr von  Waren  aus  diesem  Gebiete  ist  verboten.  Das  Gepäck  der  Mannschaft  und  Passagiere 
dritter  Classe  von  dort  kommender  Schiffe  wird  der  Desinfection  unterzogen. 

Türkei.  Nach  einer  näheren  Mittheilung  über  den  Verlauf  der  Cholera  in  Syrien  (S.  487)  sind 
in  Gaza  an  den  aufeinanderfolgenden  Tagen  vom  16.  bis  19.  October  32,  30,  37,  36  Todesfälle, 
in  dem  4 Stunden  von  Gaza  entfernten  Dorfe  Deir-el-Balah  am  18.  October  4,  in  dem  in  der 
Umgebung  von  Hebron  gelegenen  Orte  B  e  'i  t  -  D  j  e  b  r  i  n  am  19.  October  5  Todesfälle  an  Cholera 
beobachtet  worden.  In  Lydda  nächst  Jaffa  wurden  vom  15.  bis  19.  October  4,  11,  5,  10,  25 
Choleratodesfälle  ermittelt.  In  der  Stadt  Jaffa  selbst  sind  vom  17.  bis  19.  October  2  Erkran- 
kungen und  1  Todesfall  an  Cholera  vorgekommen.  Auch  in  Tiberias  ist  die  Cholera  auf- 
getreten; vom  24.  bis  27.  October  wurden  daselbst  30  Erkrankungen,  darunter  5  mit  tödtlichem 
Verlaufe,  beobachtet. 

In  Med  in  a  (S.  455)  wurden  vom  29.  September  bis  10.  October  8  Choleratodesfälle 
ausgewiesen;  vom  11.  bis  18.  October  sind  keine  neuen  Choleratodesfälle  beobachtet  worden. 

Aegypten,  In  Alexandrien  wurden  in  der  Woche  vom  16.  bis  22.  October  55  neue 
Cholerafälle  und  51  Todesfälle  verzeichnet.  Von  den  ausgewiesenen  neuen  Fällen  wurden  42 
nach  eingetretenem  Tode  constatirt. 

In  Cairo  sind  in  der  Woche  vom  15.  bis  21.  October  16  neue  Cholerafälle  (10  nach 
eingetretenem  Tode)  und  an  Cholera  13  Todesfälle  insgesammt  ermittelt  worden. 

In  ganz  Aegypten    wurden    in    der  Woche  vom    14.  bis  20.  October    685    neue  Cholera- 
fälle (gegen  819  in  der  Vorwoche)  ausgewiesen;  von  diesen  kamen  475  erst  nach  eingetretenem 
Tode  zur  behördlichen  Kenntnis.     In  den  Spitälern  starben    in   dieser  Woche  147  Personen  an 
lolera.     Neue  Erkrankungen  (Todesfälle)    wurden  gemeldet    aus    den    Städten:    Cairo    4  (13), 
lexandrien  12  (57),     Port  Said  2  (2),    Damiette  6  (20),    Suez  0  (2),    Ismailia  0  (2),    El  Ariche 
(1)    und  aus  den  Provinzen:   Gharbieh  6  (36),    Behcra  27   (193),    Charkieh  5  üö),    Dakah- 
h  32  (29),  Galiubieh  14  (19),  Menufieh  14  (55),  Guizeb  4  (13),  Beni-Suef  1  (2),   Fayum  23  (38), 
inieh  0  (1),  Assiut  0  (1),  Guirgueh  22  (31)  Keneh  8  (92j,  Assuan  0  (0). 

Deatsehes  Reich.  Beförderung  von  Leichen  anf  Eisenbahnen.  Laut  Bekanntmachung 
3  Reichskanzlers  vom  18.  Juni  1902,  R.  G.  Bl.  Nr.  32,  wurden  die  Bestimmungen  der 
lenbahnverkehrsordnung  über  die  Beförderung  von  Leichen  dahin  abgeändert,  dass  eine  ßo* 
litung  von  Leichen  auf  dem  Eisenbahntransporte  nicht  erforderlich  ist,  wenn  als  Bestimmungs- 
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ort  eine  Eisenbahnstation  bezeichnet  ist,  und  der  Absender    bei  der  Aufgabestation    dms 
liehe  oder  telegraphische  Versprechen  des  Empfängers  hinterlegt,  dass  dieser  die  Sendung 
nach  Empfang  der  bahnseitigen  Benachrichtigung    von    ihrem   Eintreflfen   abholen    laaven  ' 
Bei  Sendungen  an  Lsichenverbrennungsanstalten  und   an  Beerdigungsinstitute  genOgt    es, 
diese  eine  derartige  Verpflichtung  gegenüber    der  Eisenbahn    in  allgemeiner   Form    übernoi 
haben.     Die    Beförderung    der  Leichen  erfolgt    in    der  Begel    mit  Personenzügen;    Beförd< 
mit  Schnellzügen  kann  nicht  verlangt  werden. 

Prenssen.  Grund»tttze  für  die  Errichtung  nnd  den  Betrieb  von  GeflOgelniftsterei4 
-Schlächtereien.  Nach  den  mit  Bekanntmachung  vom  30.  April  1902  (Miniaterialbl. 
Handels-  und  Gewerbe-Verw.,  S.  203)  für  die  Errichtung  und  den  Betrieb  von  GeflSf 
mästereien  und  Geflügelschlfichtereien  hinausgegebenen  Vorschriften  dürfen  Geflügel mSstereien 
in  Kellerräumen  eingerichtet  werden.  Der  Hofraum,  auf  dem  jdas  Geflügel  sich  bewegt, 
einzufrieden,  mit  dichtem,  undurchlässigem  Fussboden  und  starkem  Gefälle  und  Abzi 
nach  der  Canalisation  oder  nach  Sammelgruben  anzulegen ;  dasselbe  gilt  von  Ställen  nnd  Bnd 
Sofern  das  Geflügel  auf  Lattenrosten  steht,  ist  zwischen  Fussboden  und  Rost  ein  für  beqi 
Reinigung  des  erateren  genügender  Raum  zu  lassen.  Offene  Buchten  sind  mit  Schutzdacli 
versehen.  Sammelgruben  dürfen  nicht  innerhalb  der  Arbeiteräume  angelegt  werden,  sollen  inind« 
10  m  vom  Brunnen  entfernt,  vollkommen  wasserdicht  und  mit  Bohlenbelag  abgedeckt  and 
tiefer  als  1  m  sein.  Von  den  Arbeitsräumen  sind  sie  durch  Wasser-  oder  Schieber verschlim 
trennen. 

Jede  Geflügelmästerei  muss  an  die  Wasserleitung  angeschlossen  werden  oder  in  der 
eine  Wasserentnahmestelle  haben. 

Schlacht-  und  Rupfräume  dürfen  nicht  in  Kellerräumen  untergebracht  werden ;  sie  mi 
gut  lüftbar,  mindestens  2*5 m  hoch  sein  und  eine  Bodenfläche  von  mindestens  3X3»»  benl 
Sofern  Schlachträume  gleichzeitig    als  Rupfräume    dienen,    darf   ihre  Bodenfläche    nicht  w< 
als  20  m^'  betragen.  Die  Wände  sind  mindestens  2  m  hoch  mit  glattem  Cementverputz  zu  t< 
und  eben  so  hoch  mit  heller  Oelfarbe    zu    streichen.     Der    Fussboden    muss    aus    dichtem, 
durchlässigem  Material  bestehen  und  im  Schiachtraume  Gefälle  nach  der  Canalisation  oder 
einer  Sammelgrube  haben.     Fenster  und  Thüren  sind  so  einzurichten,  daps  das  Schlachten 
von  der  Strasse  aus  beobachtet  werden  kann. 

Der    Fussboden    der    Schlacht-    und   Rupfräume    ist   nach    jedem    Schlachttage,    in 
Mästereien  mindestens  wöchentlich  einmal  gründlich  zu  reinigen.    Blut,  Eingeweide  und  soi 
feste  Schlachtabgänge  müssen  im  Sommer  nach  Beendigung  des  Schlachtens  täglich,  im  W 
zweimal  wöchentlich  entfernt  werden.     Dünger   und    sonstige    Abgänge   aus    der  Mästerei 
während  der  warmen  |Jahre8zeit  wöchentlich  mindestens  zweimal,  im] Winter  einmal  absul 
die  Abwässer  aus  den  Sammelgruben  des  Schlacht-  und  Mästereiraumes  sind  im  Sommer  ti 
im  Winter  zweimal  wöchentlich    in  geschlossenen,  dichten  Gelassen  zu  beseitigen.     Die  6i 
müssen  mindestens    einmal  wöchentlich   desinficirt  werden.     Zum  Ausstopfen    der  atugeweii 
Thiere  darf  nur  reines,  nicht  bedrucktes    oder  beschriebenes  Papier  verwendet  werden. 


Vermischte  Nachrichten. 

OberOsterreich.  Erhöhang  der  Verpflegstaxe  im  allgemeinen  Krankenhaase  in  Sei 

Laut    Kundmachung    der    k.    k.    oberösterreichischen    Statthalterei    vom    22.    September    II 
Z.  20966,  wurde  die  Verpflegstaxe  im  öffentlichen    allgemeinen  Krankenhause  in  Sehftrdisg 
1.  October  1902  ab  mit  2K  (statt  des  bisherigen  Ausmaasses  von  IK  QOh)  festgesetat. 

Stand    der   Blattern    und    des  Flecktyphus.     Nach  den    in    der  Zeit   vom    29. 
bis  4.  November  1.  J.  beim   Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden    new 
constatirt : 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Strzjzow:  Pstr^gi 
Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken:  Bohorodezi 

Kryczka  1;    Horodenka:  Piotrow  1,    Tyszkowce   3;    Kamionka    strumilowa:  JakiriW 

Tlumacz:  Holoskow  1. 

Hiexu  eine  Beilage. 


Verantwortlicher  Redaeteur:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Allred  Holder  in  Wien.  Draok  von  Friedrick  Jasper  '     Hl 


Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Univereitäte-Buchhandler  in  Wien 

I.  K.otlxentliurxxi8treb*«e  13. 
PrinmneratioDsprei«  bei  dlraeter  PoiUendung  g«iii;}Uirig  K  19*^. 


ZZV.  Jahrg^aag.  Wien,  13.  Hovember  1802.  Hr.  46. 


Inhalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanitfttsratfaes.  —  Gutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitäts- 
les  über  die  Einführung  nicotinarmer  Cigarren.  (Schlnss.)  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen :  Erlass 
Ministeriums  des  Innern,  betreffend  die  Anpreisung  von  Heilmethoden  und  Heilmitteln  unbefugter 
lodischer  Unternehmungen  und  Personen  in  den  Tagesblättem  und  sonstigen  Druckschriften;  Gesetz, 
Lsam  für  das  Königreich  Böhmen,  betreffend  die  Ertheiluog  des  Oeffentlichkeitsrechtes  an  das  Be- 
skrankenhaus  in  Friedland.  —  Miltheilungen  über  sanit&re  Verhültniase  und  Verfügungen  im  Ans- 
leu  —  Vermischte  Nachrichten. 

Yerhandlimgeii  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  am  8.  Kovember  1.  J.  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes 
iingten  nach  Mittheilung  der  laufenden  Geschäftsstücke  durch  den  Vorsitzenden 
S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  V  o  g  1  und  nach  Berichterstattung  des  Sanitäts- 
srenten  im  Ministerium  des  Innern  über  Auftreten  und  Verbreitung  der  Cholera 
Syrien  nachstehende  Berathungsgegenstände  zur  Verhandlung: 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Qualification  der  Bewerber  um  die 
ndes-Sanitätsreferenton  stelle,  die  neu  systemisirte  Landes-Sanitäts- 
spectorstelle  und  zwei  erledigte  Oberbezirksarztesstell  en  in  Dal- 
den,  ferner  um  die  erledigten  Oberbezirksarztesstellen  in  Elärnten  und 
Tirol.    (Referent:  Sectionschef  Dr.  Ritter  v.  KusV^.) 

2.  Gutachten  über  den  balneologischen  Charakter  einer  Heilquelle  in  Steier- 
rk.    (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  E.  Ludwig.) 

3.  Gutachten  über  die  Zulässigkeit  der  Anwendung  elektrischer  Loh- 
.nninbäder.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Dr.  Exner.) 

4.  Gutachtliche   Aeusserung   in    Angelegenheit   eines   Recurses,    betreffend    die 
ricbtung   einer   Bleiche   und  Färberei.     (Referent:  0.  S.  R.  General- 

bsarzt  Prof.  Dr.  Kratschmer.) 

5.  Begutachtung  eines  Entwurfes  von  Vorschriften,  betreffend  die  Vornahme 
1  Narkosen  in  Krankenanstalten.  (Referent  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr. 
Gussenbauer.) 

6.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Qualification  der  Bewerber  um  eine  in 
1  Wiener  k.  k.  Krankenanstalten  zur  Besetzung  gelangende  Primararztes- 
elle. (Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Weichselbaum.) 
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Gutachten  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsratl 
über  die    Einführung   nicotinarmer   Ci 

BflfereDt;  0   S.  R.  Piof.  Dr.  E.  Lndwig. 

(ScbiD».) 

Die  Untersuchungen  voD  J.  Habermaiin,  Zeitschrift  fUr  pby 
Bd.  33,  S.  55 — 125,  Über  den  Cigarrenrauch  unterBcheiden  eich  n: 
früheren  einschlägigen  Untersuchungen  dadurch,  daas  Habermann 
in  der  Praxis  beim  Cigarrenrauche  bestehenden  Verhältnisse  möglii 
namentlich  was  den  Zustand  der  Cigarren  und  das  intermittireode  I 
Die  Cigarren  wurden  im  lufttrockenen,  gut  abKelagerten  Zustanc 
intermittirende  Rauchen  besorgte  ein  zweckmässig  construirter  Ap 
gestellt  war,  dass  er  zum  Verrauchen  einer  Cigarre  nftherungsv 
brauchte,  wie  der  Raucher. 

Zu  den  Versuchen  dienten  Österreichische  Regiecigarren,  übe 
Asche,  Feuchtigkeit  und  Nicotin  die  folgende  Tabelle  Äufschluse 
Mittelwerthe  der  angeführten  Analysen  enthält;   diese   sind   ia  Pro 

CigarrcDBOrts  Asche  Feachtigkelt 

Kurze 19-9  594 

Portorico 18-9  684 

Cuba-Portorico     .     .     .  200  727 

Operas       19  2  696 

Panetelas  {Havanna)     .  19-8  6-80 

Britanniea       ....  204  634 

Trabuco 221  7-03 

Regalitas 191  716 

Brasil- Virginia     .     .     .  18-9  6-90 

Virginia 16-4  5-64 

Die  Raucbversucbe  haben  folgende  Resultate  geliefert: 

A.  Prüfung  des  Cigarren rauches  auf  Schwefelwasserstoff 
Kohlenoxyd. 

1.  Der  Rauch  aller  untersuchten  Cigarren  Sorten  enthielt  S 
die  Menge  desselben  ist  bei  den  einzelnen  Cigarren  Sorten  allem  A 
schieden,  man  darf  aber  nicht  sagen,  dass  die  billigen  Cigarrensortt 
wenig  Schwefelwasserstoff  liefern. 

2.  Der  Rauch  aller  Cigarren  Sorten  enthielt  Kohlenoxyd. 

3.  Bei  keiner  Cigarrenaorte  konnte  im  Rauche  Cyanwaaser 
werden. 

Da  in  dem  ersten  Condensationsgefässe  des  Rauchapparates  1 
reichlich  kohlensaures  Ammon  vorhanden  war,  so  ist  nicht  bewiesen, 
wasseritoff  als  solcher  und  nicht  als  Schwefelammonium  im  Ra 
Da  der  Dampf  dea  Schwefelammoniums  auf  die  Schleimhäute  d» 
stark  ätzend  wirkt,  hält  Hahermann  die  Beachtung  dieses  Ums 
Physiologen  fttr  geboten, 

Das  negative  Ergebnis  bezüglich  des  Cyanwasserstoffes  ball 
fUr  beweisend  und  stellt  eingebende  neue  Versuche  in  Aussiebt. 

B.  Bestimmung   der   Kohlensäure,   des  Sauerstoffs   und   des 
Ciganen rauche.     Die    Resultate    auf  1  g    verrauchter   Cigarren 
Mittelwerthe  in  der  folgenden  Tabelle  onthalteu: 
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Cigarrensorte 

Rauch  seit 

Anpiratorwasser 

Gebalt  in  em' 

in  Minuten 

in  cm^  verbraucht 

COj 

0. 

CO 

Kurze     .     .     .     . 

.    10-9 

930 

501 

135-2 

12-2 

Portorico     .     .     . 

.     12-3 

401 

77-2 

20-7 

193 

Cuba-Portorico 

.     10-0 

303 

65-6 

9-8 

13-6 

Operas   .     .     .     . 

99 

293 

63-9 

10-6 

18-2 

Panetelas     .     . 

.    .     10-4 

451 

48-3 

53-1 

131 

Britannica  .     . 

.    .     11-2 

353 

75-2 

14-4 

180 

Trabuco      .     . 

,     .     11-7 

324 

66-6 

13-7 

17-2 

Regalitas     .     . 

.    .      88 

260 

561 

11-5 

13-9 

Brasil- Virginia 

.     .     17-6 

890 

19-8 

164-5 

5-2 

Virginia       .     . 

.     .     229 

1311 

62-3 

233  7 

17-4 

Aus  diesem  Zahlenmateriale  ergibt  sich  zunöchst,  dass  die  Kurze^  die  Brasil 
Virginia  und  die  Virginia  gegenüber  den  anderen  Versuehscigarren  mit  einem  ausser- 
ordentlich grossen  Luft-UeberschuBse  verraucht  werden;  dies  ist  allein  in  der  ver- 
schiedenen Beschaffenheit  der  Cigarren  begründet;  zunächst  ist  auf  den  eigenthüm- 
liehen  Bau  der  Brasil- Virginia  und  der  Virginia  hinzuweisen,  bei  denen  durch  den 
vorhandenen  Luftcanal,  durch  die  überaus  schlanke  Form,  sowie  durch  die  nicht 
seltenen  undichten  Stellen  im  Deckblatte  für  das  Eindringen  reichlicher  Luftmengen 
Gelegenheit  gegeben  ist.  Dazu  kommt  noch,  dass  eine  dichte  Verbindung  des  Stroh- 
halms mit  dem  Aspirator  schwer  herzustellen  ist,  und  dass  die  angebrannte  Cigarre 
öfter  während  des  Rauchversuches  verlöscht. 

Was  die  Kurze  anbelangt,  so  verlöscht  die  Mehrzahl  derselben  wiederholt  beim 
Rauchversuche.  Die  Cigarre  ist  aus  geringwerthigem  Materiale  und  mit  geringer 
Sorgfalt  hergestellt,  sie  hat  zahlreiche  undichte  Stellen  in  der  äusseren  Hülle  und  ein 
sehr  unregelmässiges  inneres  Gefüge. 

Lässt  man  die  eben  besprochenen  drei  Cigarrensorten  unberücksichtigt,  so  geht 
aus  den  Resultaten  Folgendes  hervor: 

1.  Zum  Verrauchen  von  1  g  Cigarre  sind  im  Durchschnitte  10*8  Minuten  bei 
einem  Minimum  von  8  und  einem  Maximum  von  14'8  Minuten  nöthig;  daraus  er- 
gibt sich  für  eine  mittlere  Cigarre  von  5*5  g  Gewicht  eine  mittlere  Rauchdauer  von 
nahezu  1  Stunde. 

2.  Nimmt  man  an,  dass  die  vom  Aspirator  abgeflossenen  Wassermengen  dem 
angesaugten  Wasser  entsprechen,  und  dass  in  den  Ruhepausen  des  Aspirators  Yj  l 
Rauch  entsteht,  so  entwickelt  eine  Cigarre  von  55  g  Gewicht  im  Mittel  3*5  l  Rauch. 

3.  Der  Cigarrenrauch  enthält  stets  erhebliche  Mengen  von  unverbrauchtem 
Luftsauerstoff. 

4.  Im  Durchschnitte  beträgt  die  Menge  des  Kohlendioxydes  4mal  so  viel,  als  die 
des  Kohlenoxydes;  von  diesem  Resultate  weichen  nur  Cuba-Portorico  und  Operas 
nennenswerth  und  entgegengesetzt  ab. 

5.  Die  Form  der  Cigarre  hat  auf  das  Mengenverhältnis  von  C02:C0  keinen 
erheblichen  Einfluss,  dieses  hängt  vielmehr  von  der  Qualität  des  Tabaks  und  von 
der  Energie  des  Rauchens  ab. 

C.  Bestimmungen  des  Nicotins  im  Cigarrenrauche  und  in  den  nicht  verrauchten 
Jigarrenenden  (Stümpfen). 

Die  im  Tabakrauche  und  in  den  nicht  verrauchten  Cigarrenstümpfen  durch  die 

Vnalyse  ermittelten  Stickstoffbasen  sind  nicht  kurzweg  als  Nicotin    anzusprechen,  es 

mterliegt  vielmehr  keinem  Zweifel,  dass  eine  erhebliche  Menge  derselben  aus  Pyridin- 

stsen  besteht,  die  zum  Theile  aus  zersetztem  Nicotin,  zum  vielleicht  grösseren  Theile 

XB  durch  trockene  Destillation  zersetztem  Ei  weis  herrühren. 

Die  Mengen  der  in  den  unverrauchten  Enden  ermittelten  Stickstoffbasen  sind 
urchwegs  grösser,  als  der  mittlere  Nicotingehalt  der  betreffenden  Cigarren;  zweifellos 
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rührt  die  Anhäufung  der  Stickstoffbasen  in  den  Stumpfen  zum  Theile 
dem  Eiweiss  entstandenen  Basen  her. 

Die  in  dem  angesaugten  Rauche  gefundene  Menge  von  Stickatoi 
bei  9  Cigarrensorten  17  bis  337o  des  mittleren  Kicotingehaltes  dei 
Cigarren Sorten,  nur  bei  Brasil- Virginia  war  der  Procentgehalt  ÖT'/o- 

Es  geht  daher  entgegen  den  gebräuchlichen  Annahmen  nur  ein 
des  Nicotins  der  Cigarren  in  den  angesaugten  Rauch  über.  Der  Wide 
zum  Theile  in  der  verschiedenen  Art  der  Versuchsanordnung  fcontii 
intermittirendea  Ansaugen)  seine  Erklärung. 

Der  beim  Rauchen  der  Cigarren  stattfindende  chemische  Vor| 
Habermann  in  der  Hauptsache  als  trockene  Destillation  gekennzeichne 
in  untergeordnetem  Grade  auch  Verbrennung  stattfindet. 

Die  Gerold'schen  Patentcigarren  sind  von  Prof,  Thoms,  in  dem 
der  Hainburger  Tabakfabrik  und  auch  im  Laboratorium  des  Referent 
untersucht  worden;  sie  erwiesen  sich  als  nicotinhältig  und  zwar 
Trockensubstanz  berechnet,   die  folgenden  Nicotingehalte  in  Percenten 

Hainburg'  Thoma  Lftbor.  l 

Perfectos 0"  9%                   —  0  9S 

Delicados O'SGVo  11347o  1  0£ 

Supenor Ii2%                    —  löt 

Primera I147o                     —  lll 

Mit  allen  Mitteln  der  Reclame  ist  nun  die  Ansicht  verbreitet  Word 
Nicotingebalt  der  Gerold- Wendt'schen  Cigarren  durch  das  patentirte 
Tabak  conservirt  ist  und  daher  nicht  in  den  Rauch  gelangt.  Rsuchve 
Prof.  Tboms  mit  diesen  Cigarren  angestellt  hat,  lieferten  uns,  wie  aus 
Gründen  von  vornherein  einzusehen  war,  den  Beweis,  dass  die  Bc 
Tabaks  mit  Gerbsäure  und  Orig^numextract  nicht  hindert,  dass  dw 
dessen  Zer.-ictzungsproduote  gerade  so,  wie  aus  unprSparirtem  Tabak, 
tibergehen. 

Bei  zwei  Sorten:  Delicados  und  Torpedo,  welche  1134,  respi 
Nicotin  enthielten,  gelangten  von  demselben  beim  Rauchen  circa  707o 
davon  mehr  als  als  drei  Viertel  unzersetzt. 

Anlüsslich  einer  Bemerkung  des  Sanilätsrathes  Fürst,  dass  die 
und  Origanum  präparirten  Cigarren  sich  bei  Thierverauchen  ungiütig  e 
und  deshalb  sehr  zu  empfehlen  sind,  weist  Kiss  lin  g  nach,  dass  nur  d 
zur  Bcurtheilung  chemischer  Fragen  solche  Resultate  hervorbringen  ki 

Er  sagt,  der  Versuch,  das  Nicotin  durch  Bindung  an  nicht  1 
stanzen  beim  Verghmmen  des  Tabaks  vor  Verdampfen  und  Uebertritt 
zu  schützen,  ist  ebenso  auBsichtalos,  wie  das  Bestreben,  durch  EinftJ 
richtungen  in  die  Cigarre  seibat  oder  in  das"  Mundstück  das  in  den 
gegangene  Nicotin  zu  absorbiren.  Im  ersten  Falle  wird  die  betreffend 
natürlich  durch  die  beim  Verglimmen  erzeugte  Hitze  zerlegt  und  im 
findet,  wenn  überhaupt,  eine  durchaus  ungenügende  Absorption  statt 
weist  noch  darauf  hin,  dasa  die  Bezeichnung  >nicotinfrei*  bei  den  betrefl 
Präparaten  des  Handels  ein  technischer  Euphemismus  ist;  >nicotinarm< 

Das  patentirte  Gerold'sche  Verfahren  zur  Conservirung  desNicot 
mu83  auf  jeden  Sachverständigen  von  Vornherein  den  Eindruck  machet] 
da  um  ein  ganz  unbegründetes,  laienhaftes  Vorgehen  bandelt.  ThatsJ 
die  angestellton  Untersuchungen  bewiesen,  dass  durch  dieses  Verfahren  d 
Zweck  nicht  erreicht  wird;  von  dem  Nico  tingehalte  der  Gerold'schen  ] 
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geht  nämlich  ein  ebenso  grosser  Percentsatz  in  den  Rauch,  wie  von  unprflparirten 
Cigarren  mit  gleich  grossem  Nicotingehalte. 

Was  die  Frage  anbelangt,  ob  es  erspriesslich  wäre,  nicotinfreie  Cigarren  in  den 
Verkehr  zu  bringen,  so  unterliegt  es  wohl  keinem  Zweifel,  dass  eine  Cigarre,  die 
sich  als  Genussmittel  den  jetzt  gebräuchlichen  Cigarren  vollkommen  gleich  verhielte, 
jedoch  frei  von  Nicotin  wäre,  also  einen  Rauch  liefern  würde,  der  weder  dieses 
giftige  Alkaloid,  noch  dessen  giftige  Zersetzungsproducte  enthielte,  als  ein  grosser 
Fortschritt  anzusehen  wäre. 

Allein  es  ist  schwer  zu  begreifen,  wie  eine  solche  Cigarre  heute  zu  Stande  ge- 
bracht werden  soll.  Wenn  es  auch  thatsächlich  gelingt,  das  Nicotin  allein  aus  dem 
Tabak  zu  eliminiren  und  alle  anderen  Bestandtheile  unverändert  zu  lassen,  so  wird 
der  Raucher  beim  Rauchen  eines  solchen  nicotinfreien  Tabaks  jene  erwünschten 
physiologischen  Wirkungen  vermissen,  welche  lediglich  durch  die  kleinen  Nicotin- 
mengen  und  durch  die  Zersetzungsproducte  des  Nicotins  erzeugt  werden  und  der 
Hauptsache  nach  die  angenehme  Stimmung  des  Rauchers  hervorrufen. 

Es  ist  aber  ganz  unwahrscheinlich,  dass  es  bald  oder  überhaupt  gelingen  wird, 
dem  Tabak  das  Nicotin  zu  entziehen,  ohne  ihn  bezüglich  seiner  Bestandtheile  auch 
anderweitig  zu  verändern.  Einen  Tabak,  dem  auch  jene  Stoffe  ganz  oder  theilweise 
fehlen,  welche  das  Aroma  des  Rauches  bedingen,  das  wesentlich  zur  Erzeugung  der 
angenehmen  Stimmung  des  Rauchers  beiträgt,  wird  dieser  sicher  verschmähen. 

Der  Oberste  Sanitätsrath  spricht  sich  demnach    wie  folgt  aus: 

Die  Gerold'schen  Patentcigarren  sind  nicotinhältig,  ihre  Präparation  mit  Gerb- 
säure und  Origanumextract  bedeutet  vom  hygienischen  Standpunkte  keine  Verbesse- 
rang,  sondern  eher  eine  Verschlechterung  für  den  Raucher;  denn  die  Anwesenheit 
der  Gerbsäure  und  des  Origanumextractes  hindern  keineswegs  den  Uebergang  des 
Nicotins  und  seiner  Zersetzungsproducte  in  den  Rauch,  alteriren  aber  die  Feinheit 
des  Aromas.  Die  Herstellung  solcher  Cigarren  im  Inlande  ist  daher  durchaus  nicht 
anzustreben. 

Wenn  es  gelingt,  Cigarren  zu  erzeugen,  die,  obwohl  nicotinfrei,  beim  Rauchen 
dieselbe  angenehme  Wirkung  hervorbringen,  wie  die  nicotinhälligen  Cigarren,  so 
wird  das  namentlich  für  solche  Raucher,  die  gegen  das  Nicotin  und  dessen  Zer- 
setzungsproducte im  Rauche  empfindlich  sind,  von  grossem  Yortheile  sein.  Die 
Hoffnung,  dieses  Ziel  zu  erreichen,  muss  aber  als  eine  sehr  geringe  bezeichnet  werden. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 

Erlass    des  k.   k.   Ministeriums   des 
Innern  vom  6.  November  1902,  Z,  26284, 

an  die  k.  k.  Statthalterei  in  BrünDj*) 


betreffend  die  Anprelsnnir  Ton  Heilmethoden 

nud   HellmiUeln    nnbefkister   ausländ Iseber 

^Tnternelinianiren  and  Personen  in  den  Tases* 

blättern  nnd  sonst Jfl^en  nrnckscbriften. 

Unter  Bezugnahme  auf  den  Bericht  vom 
L6.  August  1901,  Z.  35361,  betreffend  die  An- 
>rei8ung  von  Heilmitteln  und  Heilmethoden 
urcb    eine     amerikanische    Unternehmung    im 


*)  In     Abschrift     allen     übrigen    politischen 
lindessteilen  zur  analogen  Veranlassung  übermittelt« 


Wege  der  Annoncirung  in  mehreren  im  dortigen 
Verwaltungsgebiete  erscheinenden  Zeitschriften, 
wird  der  k.  k.  Statthalterei  eröffnet,  dass  zu 
Folge  Mittheilung  des  k.  k.  Justizministeriums 
vom  17.  Juni  1902,  Z.  7739,  die  Vertreter 
der  in  Betracht  kommenden  Zeitschriften  durch 
die  dortige  k.  k.  Oberstaatsanwaltschaft  darauf 
aufmerksam  gemacht  wurden,  dass  durch  die 
Veröffentlichung  der  betreffenden  Inserate  ein 
curpfuscherisches,  daher  unstatthaftes  Unter- 
nehmen gefördert  werde,  und  dass  die  Fort- 
setzung dieser  Inserirung  die  pressrechtliche 
Repression,  beziehungsweise  strafgerichtliche 
Ahndung  nach  sich  ziehen  mUsste. 


,         Diese  WnrouDg  v&r  von  Erfolg,  nod  würde 
dio     neaerlicbe    Vec6ffentlicliung    dieser     oder 
Ihnlieher     ÄDDODBen      entgegen     der     vorher- 
gegvigeodD  AbmAhnniig    dis  EinBcbreiten    der 
k.  k.  OberataateanwaltBcbaft  nauh    eich  eieheo. 
Aus  dieaem  ÄnlHsse  hat  das   k.   k.  Jnstis- 
.  miDisteTium    mit    dem    Erlasse    vom    IT.  Joni 
.  1902,    Z.    7739,    neuerliche    Directiven  (siehe 
^  EHasa  des  k.  k.  JustitmiuisterinrnB  vom  8.  Jnli 
■    1898,    Z.    14924,     in     der    Zsitschrift     „Das 
, .  JtaterreicbiBcbe    SamUtsweaeo"    1898,    Nr.   31) 
■'  ftp      die      Oberstaateanwaitschafien      gelangen 
luten,    welcho    sich    auf  deren    Vorgeben   cur 
,  HintaDhaltupg    unzalfissiger  Anpreisungen    von 
Heilmitteln  und  Heilmetboden  in  Druckachriften 
'(TageabUttern,    Flugichriflen,    Kalendern  ete.), 
soferne  sie  von  aUBlandiacbeu  unter  dem  Scheine 
der    Ausübung     der     fir  etlichen     Wissenschaft 
wirkenden  PerBönlichkuiteD  ausgehen,  beziehen. 
In    diesem  Erlasse  wird  inshesondeie  her- 
vorgehoben,   data    die    mit    derartigen    reklam- 
kaften  Ankündigungen    verbundene  Inauasicbt- 
atellnng     einer    brieflichen    Cur    unsweifelbaft 
~  einer   unbefugten    Ausübung    der  Arineikunde 
'.-  In  Inlande  gleicbkBme  und  daher  ala  Diatant- 
delict  der  Strsfnorm    des  §  343  8t.   G.    unter- 
liege, wobei  binaicbtlich  der  Publicatioa  dieaer 
Anpreisungen  die  §§  5  und  8  St.  G.,  betreffend 
Mitschuld  und  Theilnabme  an  strafbaren  Hand- 
langen, sowie  Versuch  von  solchen,  in  Betracht 

Unter  Umständen,  wie  bei  der  Anpreiaung 
der  brieflichen  Cur  in  der  Annonce  selbst, 
käme  eventuell  §  305  St.  Q.,  betrefiend  die 
Aureizung  zu  verbotenen  Bandlangen,  und  in- 
Boferne  die  Annonce  die  Anffordf  cung  zum  An- 
kaufe eines  im  Inlande  verbotenen  oder  in  Be- 
äug auf  seine  Verahfolguug  besonderen  be- 
scbränkendeu  Anordnungen  unterworfenen 
Heilmittela  verbreiten  würde,  die  BestimmoDgeu 
der  §§  345  und  354  St.  G.,  betreffend  den 
Verkauf  verbotener  Arzneimittel  und  den  un- 
befugten Verkauf  von  Heilmitteln,  bei  Prüfung 
der  Annonce  vom  Standpunkte  der  §§  b  und 
6  St.  G.  in  Betracht. 

Das  k.  k.  Justisministerium  legt  das 
Hauptgewicht  darauf,  dass  in  jedem  einzelnen 
Falle  mit  Vorsicht  geprüft  werde,  ob  es  sieb 
thatsSchlicb     um      ein     solches     Unternehmen 


handle,  das  unter  dem  Seb 
der  Srztlichen  Wisaensebaft 
liehe  Gesundheitspflege  b 
thStig  ist. 

Um  hiernach  die  Hit' 
Ober-Staalsanwaltscfaaft  zur 
immer  wiederkehrenden  Ud 
lassigen  Anpreisung  von  '. 
Heilmitteln  unbefugter  ai 
nebmungen  in  DrackechriR 
wirksam  aiksprechen  lu  köni 
Statthat terei  die  eigenen,  i 
Organe  der  untersteh  enden  i 
anweisen,  daaa  dieselben 
Annoncen  nnd  Anpreisunge 
gebiete  erscheinenden  Dmc 
gesetzte  Aufmerksamkeit  m 

In  Fällen,  in  denen  di 
dargelegten  Momente  sutrel 
Statthalterei  unter  Vorlage 
Publicstion  die  Anzeige  zi 
die  k.  k.  Statthalterei  in  di< 
hinsichtlich  der  weiteren  \ 
gelegenheit  mit  der  dortigei 
anwaltacbaft    in    das  Einvei 


Gesetz  vom  L  Sept 

B.  G.  Bl.  Nr 

wirkaam  für  das  K6ntg 

betreOTcBd    die   ErtbelluDi 

kel(sre«btca  an  das  Bealrl 

Frledlan« 

Uaber  Antrag  dea  Land 
reiches  Böhmen  finde  Ich  an 

§1- 

Dem  Bezirkskraukenh 
wird  im  Sinne  des  Landeag« 
1888,  L.  G.  Bl.  Nr.  19,  i 
recht  verlieben. 

§2- 

Mein  Minister  dea  Inn 
Vollzuge  dieees  Gesetzes  b« 

Pola,  am  1.  Septemt 
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ttheilungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  VerfQgungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  nnd  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien,  Mit  Verordnang  vom 
(26.)  Oetober  1.  J.,  Nr.  417,  wurde  aus  Anlass  des  Vorkommena  eines  Pestfalles  in  Con- 
itioopel  folgendes  angeordnet:  1.  Reisende,  welche  aus  Constantinopel  über  Burgas  oder 
na  zu  Schiff  oder  über  Hebibtscheyo  mittelst  Eisenbahn  in  Bulgarien  eintreffen,  werden  hier 
i  strenger  ärztlieher  Visite  und  nach  Desinfection  ihres  Gepäckes  und  ihrer  Effecten  zuge- 
en.  Zu  diesem  Zwecke  haben  sich  solche  Reisende  im  Quarantaine-Lazarethe  einen  oder 
rare  Tage  bis  zur  Beendigung  der  Desinfection  und  der  Visite  aufzuhalten.  2.  Die  Eisen- 
Dzfige,  eiuschliesslieh  die  Orientezpresszüge,  haben  in  der  Quarantainestation  Hebibtschevo 
ihalten  und  hier  die  nach  Bulgarien  bestimmten  Reisenden  und  deren  Gepäck  abzugeben. 
)6n  aus  Constantinopel  kommenden  Schiffen  sind  nur  die  Häfen  von  Burgas  und  Varna  offen, 
sie  nach  einer  strengen  ärztlichen  Visite  zum  freien  Verkehre  zugelassen  werden.  4.  Die 
ttmmnngen  der  Verordnung  Nr.  246  vom  27.  Juni  1.  J.  (3.  363  d.  Bl.)  werden  ausser  Kraft  ge- 
\  mit  Ausnahme  der  im  Punkt  2  aufgezählten  Maassnahmen.  5.  Alte  benützte  Gegenstände, 
•he  ans  Constantinopel  kommen,  werden  nach  Desinfection  zum  Verkehre  zugelassen,  wenn  sie 
h  ein  Certificat  gedeckt  sind,  welches  bestätigt,  dass  sie  Gegenstände  eines  Haushaltes  sind. 

Griechenland.  Die  Quarantaine  für  Herkünfte  aus  Odessa  und  das  Waren-Einfuhrverbot 
147}  wurden  mit  4.  November  1.  J.  ausser  Kraft  gesetzt. 

Rtusland.  In  Odessa  (S.  486)  ist  laut  der  amtlichen  Verlautbarungen  im  „ Wiedomosti 
Bskowo"  am  24.  Oetober  ein  neuer  pestverdächtiger  Kranker  ins  Isolirspital  abgegeben 
Jen.  Insgesammt  sind  hienach  bisher  48  Personen  an  Pest  erkrankt  und  15  der  Seuche 
^en.  Am  26.  Oetober  befanden  sich  noch  16  Kranke  im  Isolirspitale  in  Behandlung. 

Die  Desinfection  der  Umhülluugen  des  aus  Odessa  als  Eilgut  abgehenden  Gepäckes  wurde 
rasreichend  erklärt.  Die  dem  Ausfuhrverbote  unterliegenden  Waren  dürfen  jedoch  nicht  als 
ot  zur  Versendung  gelangen. 

Schweiz.  Der  Bundesrath  hat  Stadt  und  Hafen  von  Odessa  für  pestverseucht  erklärt. 

Türkei.  Der  in  Constantinopel  an  Pest  erkrankte  Weinhändler  (S.  495)  ist  im 
irethe  von  Selvi  Buran  seinem  Leiden  erlegen.  Die  ärztliche  Untersuchung  der  von  Con- 
inopel  Abreisenden  wurde  am  5.  November  wieder  aufgelassen. 

Aegypien.  In  Alexandrien  wurde  in  der  Woche  vom  23.  bis  29.  Oetober  kein 
r  Pestfall  beobachtet. 

BriUsch-Indien,    In  Bombay    sind    in    der  Woche    vom  3.  bis  9.  September  117    neue 
FUle    and  57  Todesfälle,    in    Calcutta    in    der  Woche  vom  21.    bis    27.  September    15, 
er  folgenden  Woche  vom  28.  September  bis  4.  Oetober  9,   in  K  u  r  a  c  h  e  e  in   der  Woche 
27.  September  bis  3.  Oetober  23  Pesttodesfälle  ausgewiesen  worden. 

Capcolonie.  (S.  486.)  In  Port  Elizabeth  ist  am  23.  September  ein  Europäer  an  Pest 
tnkt  und  am  25.  September  gestorben.  Pestratten  wurden  an  mehreren  Punkten  dieser 
t  aufgefunden,  die  letzte  am  26.  September  1.  J. 

Vereinigte  Staaten  von  Nardamei ika.  In  San  Francisco  wurden  in  der  Zeit  vom  1.  bis 
September  8  tödtlich  verlaufene  Pestfälle  ausgewiesen. 

Brasilien,  (S.  495)  In  Rio  de  Janeiro  sind  nach  einer  Mittheilung  vom  8.  Oetober 
veitere  Pestfälle  beobachtet  worden. 

Behufs  energischer  Bekämpfung  der  in  dieser  Stadt  herrschenden  Volksseuchen  (Pest, 
fieber,  Blattern)  wurde  die  öffentliche  Sanitätsaufsicht,  welche  bisher  von  den  Municipalbehörden 
t  wurde,  dem  Obersten  Bundessanitätsrathe  übertragen,  ein  eigenes  Aufsichtspersonale  be- 
;  und  die  Anzeigepflicht  der  Aerzte,  Hebammen,  Krankenwärter  und  Hausgenossen  be- 
ch  der  angeführten  Krankheitsformen,  sowie  bezüglich  der  Cholera,  Diphtherie,  des  Typhus 
Tjrphusfiebers,  der  Lungentuberculose  und  Lepra  fUr  obligatorisch  erklärt. 

Cholera.  Italien.    Laut    amtlicher  Verlautbarung    der    königlichen   italienischen  Regierung 
an  der  Küste  von  D  a  n  c  a  1  i  zwischen  Edda  und  Barasole  in  der  Erythräischen 


Colonie  mehrere  Cholera fillle  vorgekommen.  Voti  der  SanitStavern'aitung  « 
liehen  MaaganahmeD  cur  Tilgung  dea  InfectiooBherdeB  getroffen. 

Türkei.  Laut  amtliches  Ausweise!  sind  in  Palastina  bis  zum  37.  < 
860  Todesfülte  an  Cholera  vorgekommen  und  mar  in  B  a  t  a  n  i  -  O  h  a  r  bi  (t 
in  Oaia  627,  in  Lydda  159,  Jaffa  2,  Bei  t .  Dj  I  b  r  i  n  e  10,  Dei 
Tiberias  9,  Sunil  (1  Stunde  von  Jaffa  eutfernt)  1,  Diebel  iä  (1  Sl 
Ghata  (1  Stnnde  von  Salda)  5  und  in  Djemcem  3. 

Id  H  od  ei  da  (S.  487)  warden  vom  12.  bis  21.  October  26  Cbolei 
In  Medina  acheint  die  Epidemie  erloschen  zu  sein,  da  vom  10.  bia  22 
weiterer  Todeiifall  ereignet  hat. 

Der  Oberste  Sanilfitsconseil  gestattete,  daas  die  vom  versenebteD  Kl 
in  Beirut  einlangenden  Schiffe  nach  vorgenommener  Desinfection  und  Aaslai 
Contumaz  nach  dem  verseuchten  Gebiete  ohneweiters  wieder  EurDckkehren  k 

Mit  Circulare  der  Sani tAtaad minist ration  vom  22.  October  1902,  Nr.' 
ordnet,  dasa  Pilgeracbiffe,  welche  den  Suezcanal  pasairt  haben,  in  den  ottomanis( 
cugelassen  werden,  wenn  dieselben  ausserhalb  der  HSTen  von  Fort  Said  un 
lange,  als  zur  Abwicklung  der  Formalitäten  Tür  die  Durchfahrt  durch  den  Canal  ni 
war,  vor  Anker  gelegen  sind,  und  wenn  keine  wie  immer  geartete  Verbinc 
ScblfFe  und  dem  Lande  wahrend  des  Aufenthaltes  in  Port  Said  und  in  Suez,  s 
der  Durchfahrt  durch  den  Canal  bestanden  hat.  Piloten  und  SanitatswScbter 
auf  das  Schiff  genommen  werden,  sondern  dieselben  haben  auf  dem  Dampfer 
durch  den  Canal  geleilet,   Platz  lu  nehmen. 

AtgypUm.  In  Aleiandrien  wurden  in  der  Woche  vom  23.  bis  2' 
CbolerafSIle    (darunter  32  nach   eingetretenem  Tode)  und    insgesammt    37  T 

In  Cairo  sind  in  der  Woche  vom  22.  bis  28.  October  7  neue  Cboler 
fSUe  beobachtet  worden. 

In  ganz  Aegypten  gelangten  in  der  Woche  vom  21.  bis  27.  October 
falle,  gegen  685  der  Vorwoche,  zur  Anzeige;  hievon  wurden  240  nach  > 
ermittelt.  In  den  SpitSlern  starben  116  Personen.  Neue  Erkrankungen  (Tod 
meldet  ans  deu  St&dten:  Cairo  7  (4),  Aleiandrien  13  (38),  Port  Said  0  (0), 
Suez  1  (0),  Ismsilia  0(1),  El  Ariche  0  (0),  ferner  aus  den  Provinzen: 
Behera  7  (103),  Charkieh  3  (7),  Dakahlieh  2  (14),  Galiubieb  13  (19), 
Guizeh  1  (2),  Beni-Suef  0  (0),  Fayum  9  (10),  Minieb  0  (0),  Aaaiut  0  (0),  Quii 
48  (69),  Assuan  0  (0),  Sudan  3  (2). 

Blatt«rn.  Türkei.  In  Salon  ich  (S.  487)  wurden  vom  93.  Octobt 
1.  J.  11  neue  Blatternerkrankungen  und  8  Todesfälle,  von  welchen  6  FSlI 
betrafen,  ausgewiesen. 

aneiro  (S.  467)  sind  im  Monat«  Septemb< 

Gelbfieber.  BraiiUen  (&.  467).  In  Rio  de  Janeiro  worden  im 
24  Todeaßille  an  Gelbfieber  verzeichnet. 


Vermischte  Nachrichten. 

stand  der  Blattern  und  des  Flecktypbaa.  Blatternerkrankun, 
2.  November  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  in  c 
tarn  11.  November  I.  J.  beim  Ministerium  dea  Innern  eingetroffenen  A 
conatatirt; 

FlecktyphuBcrkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirkei 
Stare  Bohorodczany  1 ;  Horodenka:  Ropaczjne  2,  Tjszkowce  1;  Kami( 
Chreniow  8. 

Verutnonllcliec  B«duleiir:  Lndwlg  Wcrasr.  Verlig  tsd  Albed  HSiderin  Wim.  Dcuek  TtnFrli 


)as  österreichische  Sanitätsiesen. 

Organ  für  die  Publicationen 

U.  k.  Obersten  Sanltatsratlies« 

B«digirt  Ton 

Da.  J.  DAIHEB  „^  Dk.  F.  STADLEB» 

Ciniaterialratb  im  A£ini«teriuTn  d^a  Innern  Ob«rbesirls«arst. 


ITerlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  Universitats-Buohhändler  in  Wien 

I.  Kotbientixurziistras««  13. 
PrlnnmerAtioBtpreia  bei  dlnetcr  PoMModnnff  gma^Uurlg  X  II* — 


Jahrflrft&ff-  WloA,  20.  HoTemb«r  1902.  Vr.  47. 


Inhalt.  Der  11.  Pellagra-Congiess  in  Bologna.  —  Sanitätsgesetze  und  Verordnungen:  Verord- 
g  der  Ministerien  des  Innern,  des  Handels  und  der  Finaniten,  mit  welcher  die  Ein-  und  Durchfuhr 
jsser  Waren  und  Oegenstftnde  aus  dem  Küstengebiete  von  Syrien  (Palftstina)  Yon  der  ägyptischen 
me  an  bis  Beirut  —  diese  Hafenstadt  ausgenommen  —  verboten,  besiehungsweise  beschränkt 
L  —  XI.  Internationaler  Congress  für  Hygiene  und  Demographie  in  Brüssel.  —  Aus  den  Verband- 
en der  k.  k.  Landes-Sanit&tsi&the.  —  Miitheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen 
Aoslande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Der  II.  Pellagra-Gongress  in  Bologna. 

Von  Dr.  Guido  v«  Probizer,  k.  k.  Sanitfitsrath  und  Oberbesirksarst  in  Rovereto. 

In  den  Tagen  vom  26.  bis  29.  Mai  1902  fand  in  Bologna  der  II.  Pellagra- 
igresB*)  statt.  Die  auf  diesem  Congresse  gepflogenen  Verhandlungen  hinterliessen 
Q  Berichterstatter,  welcher  über  Aufforderung  der  interprovincialen  Congress- 
mnission  und  mit  GenehmigUDg  des  Ministeriums  des  Innern  als  Vertreter  des 
lagrosariums  in  Rovereto  an  demselben  theilgenommen  hat,  den  Eindruck,  dass 
Bekämpfung  der  Pellagra  in  Italien  während  des  letzten  Trieuniums  grosse 
rtschritte  zu  verzeichnen  hat  und  festigten  in  demselben  die  Ueberzeugung,  da^s 
der  rastlosen  und  fortdauernden  Arbeit  in  nicht  allzu  ferner  Zeit  gelingen  werde, 
ser  schrecklichen  Krankheit,  welche  auch  in  mehreren  Kronländern  unserer 
narchie  endemisch  auftritt,  ein  Ziel  zu  setzen. 

Der  Congresse  hat  über  folgende  Berichte  berathen : 

Bericht   über    die  Thätigkeit    des  ständigen   in  terpro  vin  zialen 
mit^s    im    Triennium    1899 — 1901.     (Berichterstatter:    L.  Perisutti    und 

G.  B.  Cantarutti.) 

Schlussfolgerungen:  Die  dreijährige  Arbeit  des  Comit^s  zur  Bekämpfung 
'  Pellagra  ist  nicht  nutzlos  gewesen.  Vergeblich  jedoch  werden  Commissionen, 
titutioneo,  Provincialdeputationen  und  Comites  ihren  Eifer  und  ihre  Arbeitskraft 
gesetzt  haben,  wenn  nicht  mit  stets  erneuter  Energie  der  Kampf  fortgeführt  wird. 
3  letzten  statistischen  Ausweise  liefern  den  Beweis,  dass  die  Pellagra  und  pella- 
tse  Manie  in  vielen  der  am  meisten  heimgesuchten  Provinzen  sich  merklich  ver- 
adem. 


*)  Der  Congrees  sur  Bekämpfung  der  Pellagra  in  Padua,  siehe  Jahrg.  1899  d.  Bl.,  Nr.  28  und  29. 
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er   die  Pellagra   im  Ettnigreiche  Italien 
"ung  ^etroffeDen  Vorkehr  ungen.  (Berichter 
risutti  und  G.  B.  Can taru tt i.) 

Igerungen:  Aus  den  gesammelten  statistiBchen  D 
circa  6000  Pellagrakranke  hervor,  welche  Ziffer 
i,  wo  eich  ein  Missverhältnis  zwischen  Kranken  un 
den  Zahlung  sieb  noch  vergröasern  dürfte.  Man 
en,  dass  die  Gesammtzahl  der  Pell agrak ranken  in 
lit  übersteigL 

stischen  Uebersicht  geht  hervor  {was  übrigens  atic 
dass  die  Abnahme  der  Häufigkeit  der  Krankheit  im 
1  ihrer  Bekämpfung  angeordneten  und  mit  Ausdauer  < 
ollzieht,  während  dort,  wo  die  Ami-Pellagraaction 
noch  nicht  organisirt  wurde,  eine  steigende  Tendei 
'inzen  muss  der  Verbreitung  der  Endemie  durch  die 
sofort  ein  Damm  entgegengesetzt  werden. 
rtige  Enqußte  zeigt,  dass  seit  dem  Congress  von  P 
jwegung  so  wesentlich  gefördert  hat,  die  Zahl  dieser 
nähme  begriffen  ist.  In  den  wenigen  Provinzen,  w 
en  bestehen,  mSgea  diese  unverzüglich  ins  Leben  g( 
;  gelehrt,  wie  segensreich  deren  Wirksamkeit  ist. 
anitarie  wurden  seit  dem  Congresse  von  Padua  i 
l  conetatiren  die  vielen  den  Comit^s  zugegangenei; 
lile  derselben.  Besonders  verdient  hervorgehoben  zu 
törungen  in  jenen  Gemeinden,  in  welchen  Locand< 
mer  wurden. 

Vorkehrungen  zur  Bekämpfung  der  Pellagra  haben 
lium  Fortschritte  gemacht;  vor  allem  wäre  es  jedoi 
irsache  der  Krankheit  zu  bekämpfen:  nämlich  dei 
ten  in  allen  Pellagracentren  Trockenöfen  für  Ma 
Bewahrung  des  Mais,  den  Austauach  von  schlechtei 
rt  sehen. 

er  bereits  in  der  EnquSte  von  1899  au  agesprochenen 
,  dass  durch  die  eilrige  Durchführung  und  stets  i 
ir  Bekämpfung  der  Krankheit  als  zweckdienlich  erb 
nachvolle  Endemie  in  nicht  ferner  Zeit,  wenn  nicht 
b  zum  gröasten  Theile  überwunden  sein  werde. 

ler    die   diätetischen    Curen    bei   Pellagi 
(Berichterstatter:   Prof,  Luigi  Devoto.) 

igerungen  (auszugsweise):  1.  Die  gewöhnlicl 
Vusschluss  des  verdorbenen  Mais)  darf  als  genüge 
srgfhend  oder  auch  dauernd  die  einfachen,  milden  I 
!  Wirkungen  werden  umso  günstiger  und  umso  am 
ike  unter  ärztlicher  Leitung  einer  gemischten,  kräfti 
dg  wird.  Bei  der  Tendenz  der  Pellagra,  mit  der 
;anen  und  deren  Functionen  hervorzurufen,  die  sie 
erminderten  Widerstandsf fihigkeit  des  Individuums  en 
nke,  selbst  in  den  Aofangästadien,  ein  die  Proportioi 
[uantitativ  als  qualitativ  übersteigendes  Nahrungsausi 
)S3en  Mehrheit  der  Fälle   lässt   die  Zunahme  des  Ki 
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auf  eine  wirkliche  Besserung  bei  Pellagrakranken,  welche  organische  oder  functio- 
neue  Störungen  des  Nervensystems  aufweisen,  schliessen,  obgleich  manchmal 
auch  Verschlimmerung  der  Krankheit  bei  Zunahme  des  Körpergewichtes  constatirt 
werden  kann. 

3.  Die  diätetische  Behandlung  der  mit  complicirten  Formen,  mit  organischen 
und  functionellen  Störungen  behafteten  Pellagrösen  lässt  sich  nicht  nach  allgemeinen 
Kriterien  bestimmen,  sondern  muss  eine  fallweise,  symptomatische  sein.  Auch  hier 
soll  nach  der  alten  Regel  der  Kranke,  nicht  die  Krankheit  behandelt  werden.  Stehen 
beispielsweise  bei  dem  Kranken  gastrische  Störungen  im  Vordergrunde,  so  wird  seine 
Diät  diesen  entsprechend  einzurichten  sein.  Ebenso  muss  beim  Hervortreten  von 
katarrhalischen,  nervösen,  Motilitäts-  und  Leber-Störungen,  beim  Auftreten  von 
cardiovasculären  Erscheinungen  auf  nervöser  Basis  etc.  die  diätetische  Behandlung 
fallweise  geregelt  werden.  So  lange  die  Medicin  nicht  im  Besitze  einer  Causaltherapie 
oder  Inhibitivprophylaxis  ist,  müssen  wir  uns  auf  die  Behandlung  der  einzelnen 
Krankheitssymptome  beschränken. 

4.  In  Instituten  oder  Localen,  in  denen  Pellagrakranke  gespeist  werden,  sollte 
man  diese  stets  in  mindestens  zwei  Gruppen  sondern:  in  leichter  Erkrankte  und 
schwerer  Erkrankte.  Für  die  Ersten  genügt  eine  gewöhnliche,  reichliche  Kost,  während 
für  die  Letzteren  eine  besondere  Diät  eingeführt  werden  sollte,  welche  Magen-  und 
Darmstörungen  oder  andere  Complicationen  angepasst  wäre. 

5.  Die  diätetische  Behandlung  von  Individuen,  welche  bereits  Anzeichen  von 
Pellagra  aufgewiesen  haben,  sollte  zu  deren  grösserem  Vortheile  zur  Winterszeit 
stattfinden,  in  welcher  die  Krankheit  sich  vorzugsweise  entwickelt  und  häufiger 
auftritt. 

6.  Die  diätetische  Behandlung  ergibt  auch  bei  älteren  Individuen  gute  Resul- 
tate, wenn  die  Pellagra  bei  diesen  noch  jüngeren  Datums  ist.  Es  sollten  daher  in 
allen  Anstalten  nebst  den  jungen  Leuten  auch  alte,  die  vonPellagra 
befallen  werden,  Aufnahme  finden. 

7.  Nachdem  die  diätetische  Behandlung  der  Pellagra  in  Fällen  von  Verände- 
rungen der  centralen  Blutcirculation,  hartnäckigen  Diarrhöen  etc.,  für  welche  ambu- 
lante Curen  nicht  genügend  wirksam  wären,  nicht  immer  genügt,  wird  die  Aus- 
breitung der  diätetischen  Behandlung  im  Domicil,  in  Pellagrosarien  und  Spitälern 
befürwortet.  Berichterstatter  hat  durch  Verbindung  von  Bettruhe  mit  entsprechender 
Diät  bei  hartnäckigen  Diarrhöen  bemerkenswerthe  Resultate  erzielt. 

Den  vom  Berichterstatter  in  der  Discussion  gestellten  nachstehenden  Anträgen 
wurde  beigestimmt. 

1.  Die  Aufnahme  von  Pellagrakranken  auf  Universitätskliniken  möge  gefördert,  und  das 
Studitim  der  Krankheit  den  jungen  Aerzten  ermöglicht  werden,  damit  sie  später  in  der  Lage 
seien,  die  Pellagra  in  ihren  Anfangsstadien  zu  erkennen  und  zu  behandeln. 

2.  Die  diätetischen  Curen  für  Pellagrakranke  sollen  von  Aerzten  geleitet  und  nach  Maass- 
gabe individueller  Indicationen  durchgeführt  werden. 

3.  In  der  bevorstehenden  Discussion  über  das  Pellagragesetz  soll  Artikel  11,  welcher 
zwar  die  Unterstützung  der  armen  Pellagrakranken  obligatorisch  macht,  jedoch  für  die  erste 
Zeit  die  diätetische  Ernährung  ausschliesst,  insoferne  eine  den  Fortschritten  und  Errungenschaften 
der  Wissenschaft    entsprechende  Erweiterung  erfahren,    als    derselbe    zu   lauten    hätte:    Die  Er- 

.ährung  und  Behandlung  der  armen  Pellagrakranken  ist  obligatorisch. 

^V.  Bericht  über  die  Pellagra    in   der  Provinz  Bologna  und  deren 

Prophylaxis.  (Berichterstatter:  Dr.  G.  Badaloni.) 

Schlussfolgerungen:     1.    Die    Zählung    der  Pellagrakranken    sollte,    wo 

tändige  Provinzialcommissionen,  sowie  Gemeindecommissionen  bestehen,  welchen  die 

Bekämpfung  und  Prophylaxis  der  Pellagra  obliegt,  in  jedem  Triennium  erfolgen,  zur 
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ler   Banitftren    VerhältDisse    io    der    Provinz,    sowi( 

iDg  der  PellagrakraokeQ  Bollte  eine  naroentlicbe  «ein 
en  und  in  allen  Proviozen  Übereinstimmender  Sehe' 

sollen  von  Personen  durchgeführt  werden,  welch 
cte  mit  der  Bevölkerung  befinden. 

heute  allgemein  anerkannt  ist,  dass  die  Ursache 
g  wurzelt,  ist  es  nöthig,  in  Erwartung  der  entsprecl 
;reifenden  legislativen  Maassregeln,  den  Maisbandel 
^re  Aufsicht  zu  regeln  nnd  die  I^ndbevSlkerung 
ihrem  Besitze  befindlichen  verdorbenen  Mais  ge( 
eben, 
nde  sanitarie   kännen   zwar   nicht  als   prophylaktiu 

angesehen  werden,  bilden  jedoch  ein  mächtiges  Hi 
erscheinungen  hintanzuhalten,  und  hauptsficblicb  an: 
1  herabzumindern. 

Brot  bäckereien   für   die    ärmeren    Glas 
erstatter:   Abgeordneter  P.  Lucca.) 

ilgerungen:  Der  Congiess  htUt  dafür,  dass  di 
ideverwaltung    nicht    aUBSchliesBlicb    administrative 

auch  den  socialen  Aufgaben  in  kluger  und  nie  et 
lÜBse.  In  Anbetracht,  dass  die  Beschaffung  des  wichti 
Q  Volksclasaen,  des  Brotes,  von  vorzüglicher  Qualität  i 

zur  Pflioht  wird;   in  Anbetracht,    daas,    wo    die  Ct 

haften  zur  hygienischen  Brotbereitnng  zum  Selbstk( 

I onopol  isiru Dg  der  Bereitung  und   des  Verkaufes  di 

einzig   mögliche  Reform    bildet;    in    Anbetracht    s 

hygienischen  und  socialen  UnteroehmeD  der  Gemei 

darf  und  wird,  befürwortet  ddr  Congresa:  Dar  St 
ng  in  Form  von  Darlehen  zu  Yorzagsbedingungt 
talzpreise  zum  Zwecke  der  Brotbereitung  für  die  i 
ie  Errichtung  von  Normal-Backöfen  ermöglichen  bi 
Brote  tind   Verkaufes    desselben    zum    Selbstkoatc 


über   diePeilagra   in    derProvinz   Abc« 
(Berichterstatter:  Dr.  C.  Pozzi,) 

erstatter  beantragt: 
Ueberwachung  des  Verkaufes  und  des  Vermahlens 
bot,  Mais  in  einer  300  Meter  Übersteigenden  Seehöh 
ite  Verhinderung  der  Ausfuhr  von  in  unreifem  Zust 
neinden  bei  Erschwerung  der  Einfuhr. 
össeren  Staatszuscbuss  an  die  LandcBcomit^. 


t  über  die  Pell  agrosarien  und  Locande 
(Berichterstatter:  Ing,  C.  Grisi.) 

)lgerungen:  In  Anbetracht  der  Dringlichkeit  de 

ung  aller  Pellagrakranken,  besonders  aber  jener  im: 

des  Landes,  der  Gemeinden  nnd   der  Woblthätigfc 
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Anbetracht,  dass  für  diese  Erweiterung  der  Behandlung  überall  und  in  jedem  Stadium 
die  Locande  sanitarie  nicht  genügen,  wird 

1.  die  Nothwendigkeit  und  Billigkeit  hervorgehoben,  dass  vom  Lande  direct 
oder  aber  von  den  Landescomn^issionen  der  Beitrag  zu  den  Behandlungskosten  der 
Pellagrakranken  in  den  Pellagrosarien  mit  mindestens  einem  Drittel  der  Tageskosten 
festgesetzt  werde,  wie  dies  in  den  Provinzen  von  Venedig,  Treviso,  Vicenza  und 
Udine  der  Fall  ist, 

2.  der  Wunsch  ausgesprochen,  dass  neue  Landes-Pellagrosarien  durch  die 
Initiative  des  Landes,  von  Wohlthätigkeitsanstalten,  Commissionen  oder  Privatpersonen 
errichtet  werden. 

VIIL    Das    Mailänder    P  ellagrosarium.    —    Wichtigkeit     der    Prä- 
ventivcuren  der  Pellagra.  (Berichterstatter:  Dr.  Fritz.) 

Schlussfolgerungen:  Das  Pellagrosarium  der  Provinz  Mailand  hat  in 
seinem  12jährigen  Bestände  die  Ueberzeugung  gefestigt,  dass  die  Pellagra  in  hereditär 
belasteten  oder  in  den  Anfangsstadien  der  Krankheit  befindlichen  Individuen  be- 
kämpft werden  muss.  Die  Behandlung  im  Pellagrosarium  hat  allen  Anforderungen 
der  Hygiene  und  der  Therapie  entsprochen,  sie  erlöst  geradezu  den  Pellagrakranken 
körperlich  und  geistig. 

IX,  Das  Pellagrosarium    von   Citta    di   Castello  (Perugia)    (Bericht- 

erstatter: Dr.  S.  Mandolesi.) 

Der  Congress  verhandelte  über  die  Berichte  VII,  VIII,  IX,  und  anerkannte 
lobend  die  günstigen  Erfolge  der  Pellagrosarien  und  der  Locande  sanitarie,  und 
forderte,  nachdem  die  Hauptbasis,  auf  welcher  die  individuelle  Behandlung  und  Pro- 
phylaxis der  Pellagra  beruht,  eine  gute  Ernährung  bei  Ausschluss  des  Mais  ist, 
jegliche  Unterstützung  für  alle  diesen  Zweck  verfolgenden  Einrichtungen,  seien  es 
Locande  sanitarie,  Pellagrosarien  oder  Volksküchen  etc.,  deren  Auswahl  dem  Zu- 
stände des  Kranken,  den  localen  Verhältnissen  und  der  ökonomischen  Lage  der  ver- 
schiedenen Provinzen  entsprechen  muss.  Er  befürwortete  zur  grösseren  Entwicklung 
und  zur  Neuerrichtung  von  Landes-  und  interprovinzialen  Pellagrosarien  die  Mit- 
wirkung von  Provinzen,  Gemeinden,  Wohlthätigkeitsanstalten,  ständigen  Commissionen, 
Privatpersonen  u.  s.  w. 

X.  Die  Errichtung,  von  Getreideniederlagen  für  den  Um- 
tausch und  die  Ausleihung  von  Mais,  besonders  in  jenen  Ge- 
meinden, welche  durch  keine  sonstigen  Einrichtungen  zur  Be- 
kämpfung   der   Pellagra    unterstützt    werden.    (Berichterstatter:    Prof. 

F.  Righi.) 

Schlussfolgerungen:  Niederlagen  von  Mais  für  Umtausch  und  Ausleihung 
sind  ein  eminent  prophylaktisches  Mittel  gegen  die  Pellagra,  indem  durch  Ausschaltung 
des  verdorbenen  Mais  aus  der  Nahrung  der  Landbevölkerung  die  Krankheitsur- 
sache verschwindet. 

Die  ständige  interprovinziale  Commission  wird  vom  Congresse  beauftragt,  die 
(löthigen  Vorbereitungsmaassregeln  zur  Einführung  dieser  Einrichtung  in  allen  von 
Pellagra  heimgesuchten  Gemeinden  zu  treffen,  besonders  aber  in  jenen,  wo  keine 
xndere  Institution  zur  Bekämpfung  der  Krankheit  besteht,  sowie  ferner  die  Normen 
'tir  diese  Einführung  auszuarbeiten. 


XI.  Bericht  Ubereinige  zweckmässige  Mittel  znrBekkuipiuaga 
Pellagra  in  der  Romagna.  (Berichterstatter:  Dr.  Ä.  Tosi.) 

Sehlussfolgerungen:  1.  Stadium  der  zweckmäseigsten  Art  der  Einricbta 
von  Niederlagen  für  die  Abgabe  und  den  Umtausch  von  Mais. 

2.  Finanzielle  Unterstützung  und  moralische  Aneiferung  zur  EinffihruDg  i 
Trockeni5fen  für  Uais  durch  Auasetzung  von  Geldprämien. 

XII.  Bericht  über   den  Umtausch  von  Mais. 
(Berichterstatter:  Dr.  C.  Ceresoli.) 

Schiusafolgerungen:  Ic  Anbetracht  der  grossen  Vortheile,  welche  < 
Eatfernung  des  verdorbenen  Mais  aus  dem  Haodel  iär  Conaumenten  mit  sich  bring 
wenn  dieser  durch  Mais  vorzüglicher  Qualität  ersetzt  wird;  in  Anbetracht,  dass  f 
Durchführung  dieser  allgemein  nützlichen  Maasaregel  weder  finanziell  noch  icda 
weitig  grossen  Schwierigkeiten  begegnet,  und  dass  die  durch  dieselbe  bedingte  gesu 
Ueberwachung  der  Mahlproducte  einen  weiteren  nicht  zu  unterschätzenden  Vortba| 
bildet;  in  Anbetracht  schliesslich,  dass  diese  Einführung  einen  neuen  Eckstein  ft^ 
die  Prophylaxis  der  Pellagra  bildet  und  auch  bereits  durch  praktische  Exoeritnenti 
erprobt  ist,  wird  vorgeschlagen: 

Es  soll  der  Umtausch  von  verdorbenem  oder  auch  von  gesundem  ] 
Maismehl  vorzüglicher  Quahtät  befürwortet  und  unter  die  Maassnahm< 
kämpfung  der  Pellagra  eingereiht  werden. 

Es  soll  dieser  Maassregel  durch  die  Lmdes-Commissionen  möglichste  ^ 
gegeben,  und  deren  Anwendung  und  Weitererprobung  durch  die  hiezo 
Institutionen  und  Organe  unterstützt  werden. 

Es  soll  der  Regierung  der  dringende  Wunsch  unterbreitet  werden, 
behufs  Verbreitung  dieser  Maassregel  besondere  Posten  in  den  Staatsvorai 
gestellt  werden,  und  die  Institution  des  Umtausches  unter  die  übrigen  di 
des  dem  Parlament  vorliegenden  Gesetzentwurfes  auferlegten  Verpflichtungen 
werden,  gleich  den  Vorkehrungen  zur  Aufbewahrung  des  Mais  und  seine 
deren  Durchführung  den  von  Pellagra  heimgesuchten  Gemeinden  obliegt. 

Nach  einer  lebhaften  Diacuasion  wird  folgende  Tagesordnung  angen 

Der  Congress  beschliesst,  dass  die  Frage  des  Umtausches  von  Ma 
nächsten  Congresse  neuerdings  zur  Discussion  gelange.  (Schln 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 
Verordnung  der  Ministerien  des  In- 
nern, des  Handels  und  der  Finanzen 
vom  13.  November  1902, 


R.   G.   Bl.   Nr.   209, 

mit  welcher  die  Elu-  nad  Darehriitar  (tewIsHer 
Warm  nud  GeKennlände  mnH  dem  UUnleii- 
KCblete  voa  Hjrlen  (PalHallua)  von  der  Hn'|>- 
«laetiea  fiwnm  »u  bU  Beirni  _  diese  Haren- 
aladt  •aasen ommen  —  verboten,  bealebnnp. 
weise  beacbrankl  wird. 

Auf   Grund    des    internatioDalen    Sauitüts- 
übereinkommena  vom  15.  April  1893,  R.  O.  Bl. 


Nr.  G9  81  1894,  wird  aua  Anla 
tVetQDa  VOD  Cboleramien  im  KUet« 
Jaffa  und  Gara  in  Syrien  (PalSai 
vernehmen  mit  der  kgl.  ungarisch« 
die  Ein-  and  Durchfubr  folgend«! 
GegenstNnde  aus  dem  Küsteogebiel 
(Palastina)  von  der  ttgyptiecben  G 
Beirat  —  dieee  Hafenstadt  ausgi 
verboten,  beziehungsweise  bescbrfii 
1.  Gebrauchte  Leibträache,  i 
tragene  Kleidungsstücke  (Oebri 
I  gebrauchtes  Bettseug. 
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Werden  diese  Gegen  stftnde  als  Reise- 
pfick  oder  in  Folge  eines  Wohnungswechsels 
lorichtangsefPecten)  befördert,  so  unterliegen 
den  besonderen  Bestimmungen  über  sani- 
ipoHzeiircbe  Revision  und  Behandlung  beim 
Bnzübertritte. 

2.  Hadern  und  Lumpen. 

Von  diesem  Verbote  werden  nicht  betroffen : 

a)  Hadern,  welche  in  Ballen  hydraulisch 
ammengepresst  und  mit  Eisenreifen  gebunden 
den  Grosshandel  als  Waren  mit  den  von 
'  Behörde  des  Bestimmungslandes  anerkannten 
iprungsmarken  und  Ursprungsnummem  ver- 
idet  werden; 


b)  neue  Abfälle  aus  Spinnereien,  Webe- 
reien,  Confectionsanstalten  oder  Bleichereien, 
RunstwoUe  (laines  artificielles,  Shoddy)  und 
Abfälle  neuen  Papiers. 

Die  Durchfuhr  der  aufgezählten  Waren 
und  Gegenstände  ist  jedoch  gestattet,  wenn  sie 
80  verpackt  sind,  dass  eine  Berührung  mit  den- 
selben unterwegs  nicht  möglich  ist,  und  wenn 
die  Bewilligung  der  Einfuhr  in  das  benach- 
barte ausländische  Durchzugs-,  beziehungsweise 
Einfuhrgebiet  nachgewiesen  ist. 

Diese  Verordnung  tritt  mit  dem  Tage,  an 
welchem  sie  den  betreffenden  Zoll-,  beziehungs- 
weise Seesanitätsbehörden  bekannt  wird,  in 
Kraft. 


[.  Internationaler  Gongress  für  Hygiene  nnd  Demographie  in  Brüssel. 

Unter  Patronanz  des  Königs  von  Belgien  findet  der  Congress,  dessen  Ehrenpräsidium 
inz  Albert  übernommen  hat,  in  den  Tagen  vom  2. — 8.  September  1903  statt. 

Mit  demselben  ist  eine  Ausstellung  verbunden,  in  welcher  Zeichnungen,  Tabellen,  Mo- 
le, Pläne,  Apparate  und  Veröffentlichungen,  die  sich  auf  die  Verhau dlungsf ragen  beziehen, 
(gestellt  werden.  Die  Ausstellungsgegenstände  sind  mindestens  sechs  Wochen  vor  der  Con- 
aaeröffnung  einzusenden. 

Jedes  Congressmitglied  hat  mit  der  Beitrittserklärung  gleichzeitig  den  Mitgliedsbeitrag 
I  25  Francs  zu  erlegen.  Das  Executiv-Comit6  behält  sieh  vor,  nicht  genügend  motivirte  Bei- 
tsanmeldungen  zurückzuweisen.  Die  Damen  der  Congressmitglieder  können,  insoferne  sie  nicht 
sensehaft liehen  Anspruch  haben,  Mitglieder  des  Congresses  zu  sein,  gegen  Erlag  von  10  Francs 
ir  Vorrechte  der  Mitglieder  (Besuch  von  Etablissements,  Ezcursionen,  Veranstaltungen  und 
ite)    theilhaftig    werden. 

Die  Vorbereitung    und    Leitung    des  Congresses    obliegt    dem    Organisations-Comit^.    Der 

igreas  wird  täglich  Sitzungen  abhalten.    Es  werden    mindestens  zwei  Generalversammlungen, 

eine  am  Tage  der  Eröffnung,  die  andere  am  Tage  des  Congressschlusses  abgehalten  werden. 

Die  Vortragenden  am  Congresse  dürfen  nicht  länger  als  15  Minuten  und  nicht  öfter  als  zweimal 
einer  und  derselben  Sitzung  und  über  denselben  Gegenstand  sprechen,  es  sei  denn,  dass  die 
rsammlung  es  anders  beschliesst.  Die  Redner  werden  dringend  ersucht,  vor  Congressschluss 
eu  Auszug  oder  den  vollständigen  Inhalt  ihrer  Mittheilungen  und  Bemerkungen  für  den 
chenschaftsbericht  an  das  Generalsecretariat  einzusenden.  Alle  fremden  Sprachen  sind  bei  den 
rhandlungen  zulässig,  und  werden  Specialdolmetsche  nach  Möglichkeit  den  Sectionen  zur 
rfugung  gestellt  werden. 

Das  Programm  der  Verhandlungen  umfasst  folgende  Fragen: 

I.  Abtheiliing.  Hygiene. 

I.    Sectio n.    Mikrobiologie    und    Parasitologie    in    Beziehung    zur 

Hygiene. 

1.  Action  und  Ursprung  der  wirksamen  präventiven  und  antitoxischen  Sera. 

2.  Welche  sind  die  besten  Methoden  zur  Prüfung  der  Wirksamkeit  der  Sera? 

3.  Prophylaktischer  Werth  des  Diphtherieheilserums. 

4.  Vereinheitlichung  des  Vorgehens  bei  bakteriologischen  Wasseruntersuchungen. 

5.  Wird  die  Tubereulose  der  Menschen  und  der  Hausthiere  von  derselben  Art  von  Mi- 
oben  veranlasst:  den  Koch'schen  Bacillen? 

Diese  Frage  wird  in  den  vereinigten  ersten  beiden  Sectionen  discutirt  werden. 


jgieae  der  Nahrungsmittel;  chemiacha 
enschaften  in  ihrer  Anwendung  auf  die  H 

he   Krankheiten    der    Schi  ach  tthiere    machen    deren    Ft< 

derartige  Fleitch  küonle  nach  voraaBgegangener  Steriliair 

Fleisch  mues  unbedingt  vertilgt  werden? 
;  des  Verkanfes  von  Milch,    welche  eut  Nahrung  dient. 
:her  chemischer  ZuHammensetEung  der  Milch;  Maaasnafam 
tier   an    auanutibaren  Subatansen    alltu  armen  Idilch;    Ei 
che  Untersuch ungsmethoden. 

mg  von  NahruntcBcnittel  Conaerven.  Bedingungen  fQr  Au 
des  aterilisirten  Znstandea.  Soll  in  den  Conserven  eine 
ilches  dieselben  nicht  vollständig  zu  sterlliairen  vermi 
die,  welche  Antiseptica  dürfen  in  Anwendung  kommen? 
Igen,  welche  beobachtet,  nnd  tecfauiacher  Vorgang,  welch 
ne  Mikroben  in  der  Milch  lu  vernichten,    ohne  dass  Qu 


initäre  Technologie:    lugenieurwissenscl 

kunat  in  Anwendung  auf  die  Hygiene. 

logische  Reinigung  a)  der  Canalwfisser  b)  der  industriell 

und  Nachtheile  der  Scbwemmcanaliaation  nnd  der  Abn 
rfahien. 

Ddpuokte  der  Hygiene  an  daa  Wasser,  welches  dem 
rdemngeu. 

der   öffentlichen  Wege.    Die    hSnalichen  Abfallstoffe,    d 
che  Unterbringung;    hygienische  Vorschriften,    welche  in 
gt  werden  sollen. 
tte,    welche  in  Bezug  auf  Heilung    und  Ventilation  von 

0  Jahren  erzielt  wurden. 

ne  hyeieniathe  Anforderungen  an  Vertheilnng,  beständig 
er  WohnhSUBCr. 

4.  Sectio n.  Gewerbe-  und  Berufshygiene 
omiasis.  Kenntnia  der  topographischen  Vorbereitung  de 
genden;  Procent  Verhältnis  der  Arbeiter,  welche  mit  de 
ihungen  der  Krankheit  zu  den  hygienischen  VerhSitnissen 
lachgewiesen  wurde  (Ventilation,  Temperatur,  Feuchtigk 
iktiacher  und  durchführbarer  Vorkehrungen  znr  Einacb 
,  welche  angewendet,  und  Erfolge,  welche  erzielt  wurdei 
Betrieben,  in  welchen  Zink-  und  Bteiminerallen  oder  1 
,  zum  Schutze  der  Arbeiter  zu  treffende  Vorkehrnngen. 
lern  Umfange  kann  man  mittelat  physiologischer  Heth 
n  Grad  bei  den  verschiedenen  BeschSftigunpien  erforsche 
iten  die  physiologischen  und  medicioiscbeQ  Wisaenschafd 
r  A  rbeit  sein  rieh  tung  zur  Geltung  bringen? 

Einflusa  hat  die  Beschäftigung  in  den  Sfilen  der  Fla« 
Arbeiter?  Welche  Maaesnahmen  aind  besonders  hinaichl 
t  der  Luft  sn  treffen,  um  die  Arbeitsbedineungen  in  diesei 
it  in  den  Haarac heerereien.  Angabe  der  Ursachen  der  Un 
hwere  der  Krankheiten,  welche  sie  hervorruft  and  Maassni 
der  sanitären   Vorkehrungen,     welche  in  den  verschieden) 

1  Hausindustrie  getrofien  wurde.;  Besprechung  dieser  Ma 
Richtung    dieselben    zu    wünschen    übrig  lassen  und    m( 

ection.  Hygiene  des  Verkehres  im  Allgem 
tion  der  hygienischen  Propaganda  und  der  Bekfimpfung 
t  thuenden  Eisenbahn  personal. 
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2.  Der  beste  Vorgang  bei  Desitifection  von  Wftgen,  welche  zum  Transport  der  Beisenden^ 
der  Thiere  und  der  Waren  dienen. 

Diese  Frage  wird  von  der  5.  und  6.  Section  gemeinsam  in  Berathung  gezogen. 

6.  Sectio n.    Verwaltangshygiene:    Vorkehrungen    gegen    die    übe r[t rag- 
baren Krankheiten.  — Arbeiterwohnungen.  — Hygiene  imKindesaiter. 

1.  Bei  der  Ernfthrung  der  Kinder  des  ersten  Lebensjahres  zu  befolgende  Kegeln.  Mittel 
um  die  Kenntnis  der  Hygiene  des  Kindesalters,  insbesondere  die  Vorschriften  wegen  Ernährung 
der  Sfiuglinge  in  praktische  Anwendung  zu  bringen.  Gesetzlicher  und  administrativer  Schutz 
der  Neugeborenen. 

2.  Zwecke  der  ärztlichen  und  hygienischen  Inspection  öffentlicher  und  Privatschulen. 
Organisation  dieser  Inspection.  Bedingungen  für  den  Erfolg. 

3.  Eintreten  der  öffentlichen  Behörden  in  den  Kampf  gegen  die  Tuberculose.  Es  werden 
die  Länder,  in  welcher  die  Krankheits-  und  In validitäts Versicherung  obligatoris(sh  eingeführt  ist, 
und  jene  in  welchen  diese  nicht  besteht,  zu  unterscheiden  sein. 

4.  Die  sanitäre  Prophylaxe  gegen  Pest  und  die  Abänderungen,  welchen  die  Quarantaine- 
Vorschriften  zu  unterziehen  wären. 

5.  Einflussnahme  der  öffentlichen  Behörden: 

a.  auf  den  Bau  gesunder,    für  die  bedürftige  Arbeitervölkerun g  bestimmter   Wohnungen; 
a)  indirecte  Einflussnahme:  Steuerbegünstigungen,  Erleichterung  der  baupolizeilichen  Vor- 
schriften; 

ß)  directe  Einflussnahme:  Betheiligung  an  Baugenossenschaften,  Bauführungen  durch  Ge- 
meinden und  Wohlthätigkeitsanstalten,  allgemeine  oder  individuelle  Enteignung; 

b.  auf  Festsetzung  der  hygienischen  Anforderungen,  welche  die  (alten  und  neuen)  an  die 
Arbeiter-  und  bedürftige  Bevölkerung  vermietheten  Wohnungen,  und  die  von  den  Miethem  zu 
verlangenden  Vorkehrungen  für  Reinlichkeit,  sowie  Instandhaltung  der  Wohnung  umfassen; 

c.  hinsichtlich  der  in  diesen  Wohnungen  zu  pflegenden  Aufsicht. 

6.  Praktische  Durchführung  der  Wohnungsdesinfection. 

7.  Section.    Hygiene    in    den  Colonien. 

1.  Ernährung  der  Europäer  und  der  eingeborenen  Arbeiter  in  den  heissen  Ländern. 

2.  Prophylaxe  gegen  Malaria. 

3.  Vorkehrungen  gegen  die  Schlafkrankheit. 

4.  Vorbeugende  Maassnahmen  gegen  Beriberi. 

5.  Vorkehrungen  gegen  Blattern  in  den  heissen  Ländern.  —  Impfung   und  Variolisation. 

6.  Organisation  des  Unterrichtes  über  Tropenmedicin. 

II.  Abtheilnng.  Demographie. 

1.  Bewegungen  und  Ursachen  der  Sterblichkeit  und  kritische  Betrachtung  der  Statistik 
der  Todtgeborenen  in  den  verschiedenen  Ländern. 

2.  Sterblichkeit  im  Säuglingaalter,  Häufigkeit,  Ursachen  und  Maassnahmen  zu  deren  Hint- 
anhaltnng. 

3.  Ueber  die  Schaffung  einer  officiellen  und  gleichförmigen  Statistik  der  Todesursachen. 

4.  Grundzüge  einer  correcten*Geburtenstatistik.  Wie  kann  man  auf  Grund  der  demogrsphi- 
schen  Ergebnisse  die  Neigung  zur  Zu-  und  Abnahme  der  Geburtenzahl  im  Voraus  bestimmen? 
Fluctuationen  in  der  Zahl  der  Geburten. 

5.  Was  ist  der  beste  Anhaltspunkt  zur  Beurtheilung  der  die  Volksbewegung  regelnden 
Tesetze?  Ehen,  Geburten,  Todesfälle?  Durch  welche  Formulare  werden  sie  am  besten  zum  Aus* 
1  rucke  gebracht? 

6.  Prüfung  der  Einwände,  welche  dem  Gesetze  entgegengestellt  werden,  das  die  Volks- 
'^ewegung  von  den  Einkünften  und  Bedürfnissen  der  Bevölkerung  abhängig  macht. 

7.  Beurtheilung  der  statistischen  und  dynamischen  Demographie  der  Volksanhäufungen 
,n  den  Städten. 

8.  Tabelle  der  professionellen  Arbeitersterblichkeit  in  den  verschiedenen  Indu- 
^.rien.    —    Wie  sind  dieselben  dort,    wo  sie  nicht  vorhanden  sind,  genau    und  wissenschaftlich 
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;  lud  mit  anderen  Lfiodern  vergleichbar  herzua teilen.  —  lowieveit  könneo  Tabel 
provisoriech  von   einem   anderen  Lbnde  ververthet  werden? 

9.  GeisteBkrankheiten: 

.1  \  a)   Verbreitung,   Ursachen,  nnzunendende  MuMenabmeD. 

b)  Ueber  die  Art  der  Anwendung  iiDct  Sammlung  demographischer  Daten 
i    in  der  Fftmilie  verpfiegten   Geisteskranken. 

10.  Die    durch    den  Miaabranch    alkoholischer   GetrSnke  verursacbte  Slerl 
.'Unacfaen  und  anzuwendende  Maassnahmen. 

',\  11.  Interne  Wanderungen.     Entvölkerung    des    flachen    I.>andeB.      Aowacl 

^.  iNTdlkeraug.    Deren    Vor-   und    Nachtbeile.     Deren    Ursacben  und  die  dagegen 

;  HuMnahmen. 

^\  '  13.    Welchen  Nutzen    hBtte    die    Demographie  von    der  Zusammenatelluti 

^  kfttuters,    nnd  welche  Methode    ist    die    beste    bei  der  ZuBammenetellung  einee 

^'katuterBf 

!;'.  13.  SCatiatik   und  Ursachen   der  Selbstmorde. 

;  ■  14.  Inventar    und^  kritische    Studie    der    Archive    vom    Standpunkte    dei 

;   JJemographie. 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitatsri 

NiederSsteireich.  In  der  am  13.  September  I.  J.  abgehaltenen  Sitzung 
Beferate  erstattet: 

1.  Ueber  den  Entwurf  einer  neuen  V  ieh.  und  FleiachbeBchauDrd 
'  2.  Initiativantrag,  betreffend  die  VerbltltnisBe  bei  der  Wienthalwasi 

'-  3.  Ueber  das  Ansuchen  eines  Apothekers  ausaerbalb  Wiens  um    die  Bev 

'•  KilgUDg  und   zum  Vertriebe  pasteurisirter  und  s  t)e  r  i  1  i  s  i  r  t  e  r  Milch ; 
<',  i.   ein  Gutachten  über  die  von  einer  k.   k.   BezirkshauptmanoschafC     beant 

einer    Kaltwasserheilanstalt    wegen    der    in    derselben    herrschenden 
!   sMode  abgegeben. 

Referate  der  Sitzung  am  6.  October  1.  J. ; 

1.  Ueber  das  Project  der  Erbauung  eines  neuen  P  rosec  t  u  rgebSi 
Wiener  k.   k.   Krankenhause. 

2.  Ueber  das  Ansuchen  einer  Firma  nm  Begulschtung  eines  hygienii 
napfes  behufs  allgemeiner  Einfühtung. 

3.  Ueber.  den  Entwurf  einer  neuen  Vieh-  und  Fleischbesc 
für    Wien   (Fortsetzung  der  Berathung), 

OberOst erreich.  In  der  Sitzung  am  19.  September  1902  wurden  über  i 
handlungsge  gen  stände  Berathungen  gepflogen,   beziehungsweise  Gutachten  ersla 

1.  Ueber  die  Hausordnung,  Di  ens  t  esi  ns  t  r  u  c  t  i  on  und  soni 
zwei  öffentliche  Krankenanstalten. 

2.  Ueber  die  gleichzeitige  Unterbringung  eines  Greiaenasyles  und 
bewRhranstalt  in  einem  und  demselben  Hause. 

KUmteD.  In  den  Monaten  Juli,  August  und  September  1902  gelangi 
Gegenstände   zur   Berathung   und   BeacbUissfaBSUiig: 

1.  GutHcbtliehe    Aeusserung     über    die    vom     kärntnerischen    LandesBusi 
nstesvorscbrift     für    einen    in    der    H  a  u  s  a  po  t  h  e  k  e  der   Laudei 

anatalten    in    Klagenfurt    anzustellenden    Magister    der  Pbarmacie.     (Referent; 
Fried.   Hftuaer.) 

2.  Begutachtung  der  vom  kärntneriachen  LandesaitsschuBse  zusammengi 
«orschrifi  für  den  sogenannten  HauBflizt  der  kSrntneriachen  Landesirrenans 
Sanilätsiath   Dr.   Fried.   Häuser) 

3.  Aeusserung  über  den  Vursehlag  zur  Besetzung  der  erledigten  Dia 
■  teile  in  Pattergasaen.   (Referent:   Sanitätsralh  Dr.   Ritter  v.   Josch.) 
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4.  BegutachtUDg  eines  Kecurses  gegen  die  Entscheidung  des  Stadtmagistrates  Klagenfurt 
wegen  Verbotes  des  Trocknens  von  frischen  Häuten  in  einem  Hause  der  Stadt.  (Referent: 
Sanitätsrath  Dr.  Fried.  Neumann.) 

5.  Vorschläge  zur  Besetzung  der  Bezirkshebammenstellen  in  St.  Egyden,  Augs- 
dorf, Köstenberg,  Pisweg,  Meiselding,  St.  Donat,  Waisenberg  und  Radsberg-Mieger.  (Referent: 
Landes  Regierungsrath  Dr.  Ed.  Meusburger.) 

Böhmen«  In  der  am  11.  October  1902  abgehaltenen  Sitzung  gelangten  nachstehende 
Gegenstände  zur  Verhandlung: 

l.Besetzungs Vorschlag  für  die  Stelle  eines  B  e  z  irk  sth  ierarzte  s,  eventuell  eines 
Ve  terinärassistenten. 

2.  Errichtung  neuer  öffentlicher  Apotheken  in  Eulau,  Mariaschein  und  Pfibram. 

3.  Abänderung    der  Ableitung  von  Ab  f  al  1  wäss  e  r  n  aus    einer  Cellulosefabrik. 

4.  Fortbestand  und  Erweiterung  der  Schlachthausanlage  in  Beraun. 

5.  Aenderung  der  Fabrikations  weise  in  einer  Seegrasfabrik. 

6.  Betrieb  der  Wasserleitung  in  Pisek. 

7.  Versorgung  der  Mittelschulen  Prags  und  der  Vororte  mit  Trinkwasser. 

Schlesien«  In  der  Sitzung  am  18.  September  1.  J.  gelangten  nachstehende  Gegenstände 
zur  Berathung  und  Schlussfassung : 

1.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Pläne  für  den  Schlachthausbau  in  Orlau. 

2.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Qualification  der  Bewerber  um  die  Apotheken- 
concession  in  Dziedzitz. 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  über  den  Bau  eines  Gemeindespitales  in  Karwin. 

4.  Gutachtliche  Aeusserung  über  die  Bildung  eines  Sanitätsdistrictes  in  Petrowitz. 

5.  Gutachtliche  Aeusserung  über  das  Ansuchen  um  Concessionirung  einer  diätetischen 
Heilanstalt  in  Nieder-Lindewiese. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  and  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Rwsland,  In  Odessa  ist  laut 
amtlicher  Verlautbarung  seit  24.  October  kein  weiterer  pestverdächtiger  Fall  vorgekommen.  Im 
Barackenspitale  standen  am  2.  November  noch  14  Kranke  in  Behandlung. 

Türkei.  Mit  Circularerlass  vom  30.  October  1902.  Nr.  200,  wurde  die  Einfuhr  nachbe- 
nannter  Waren  und  Gegenstände  aus  pest verseuchten  Gegenden  verboten. 

1.  Leibwäsche,  getragene  Kleider  und  Gebrauchsgegenstände,  gebrauchtes  Bettzeug,  von 
Soldaten  oder  Matrosen  zurückgelassene  und  in  deren  Heimat  gesendete  Pakete. 

Ausgenommen  sind  hievon  Gebrauchseffecten  (Leibwäsche  und  Kleider),  welche  die 
Reisenden  als  Gepäck  mit  sich  führen,  ebenso  wie  Einrieb tungsgegenstände,  wenn  diese  durch 
ein  Ursprungscertificat  gedeckt  sind,  durch  welches  bestätigt  wird,  dass  in  dem  Orte,  aus 
welchem  sie  kommen,  keine  ansteckende  Krankheit  bestanden  hat.  Diese  Gegenstände  werden 
der   Desinfeetion  unterzogen. 

2.  Lumpen  und  Hadern  ohne  Rücksicht,  ob  diese  hydraulisch  gepresst  und  als  Waren 
in   Ballen  befördert  werden. 

3.  Gebrauchte  Säcke,  gebrauchte  Binsenkörbe,  gebrauchte  Matten  und  Teppiche,  mit 
Wolle  oder  Haaren  versehene  Felle,  welche  als  Teppiche  und  Matratzen  verwendet  werden.  Ge- 
braachte  Spitzen  und  Stickereien. 

4.  Rohe,  chemisch  nicht  behandelte  Thierhäute,  thierische  Abfälle,  wie  Hufe,  Klauen, 
laare,  rohe  Seide  und  Wolle. 

5.  Menschenhaare. 

6.  Postpackete,  welche  die  obenbezeichneten  Gegenstände  oder  Muster  derselben  enthalten. 

7.  Alle  Waren,  welche  in  solchen  verbotenen  Materialien  verpackt  oder  mit  denselben 
vermengt  sind.  Immerhin  werden  Hadern  oder  altes  Papier,  die  im  Innern  von  Kisten  zur  Ver- 
packung von  Glaswaren,  Porcellan-  und  Fayence-Gegenständen  verwendet  wurden,  durch  die 
SanitÄtsorgane  verbrannt  und  durch  Watte  oder  neues  Papier  ersetzt,  um  die  genannten  Artikel 
annehmbar  zu  machen. 

Aegypten.  In  A lexandr ien  ist  in  der  Woche  vom  30.  October  bis  5.  November  ein 
lödtlicher  Pestfall  beobachtet  worden. 
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BritiKk-Indiat.  In  Bombmj  worden  in  der  Woche  vom  10.  bia  : 
PestftUe  und  104  TodesAlle,  in  Caicutta  vom  5.  bit  II.  October  7, 
4.  bis  10.  October  9  Todeefülle  und  in  der  Präsidentschaft  M& 
vom  21.  bie  37.  September  406  n«ue  Pestßlüe  ausgeviesen. 

Monghong.  (S.  487)  In  der  ersten  Häirte  dee  Monates  September 
insgesammt  2  Erkrankungen  und  1  Todesfall  an  Pest  beobachtet  worden,  T 
Monates  ist  pestfrei  geblieben. 

Aatlraiiai.  Que  ans  lan  d  (S.  4B7).  In  Bri  sbane  ist  seit  4.  Ai 
fall  vorgekommen.  In  Townsville  wurden  am  8.,  15.  und  26.  Septi 
krankung  und  inagesammt  2  TodesfBtle  ausgewiesen.  Pestratten  wurden  i 
gegen    ist    in  G  lads  t  one  an  einer  Maus  Pest  constatirt  worden. 

Breuäien.  In  Rio  d«  Jaoeiro  sind  nach  einer  MiCtheilang  vom  16 
Pesttod  es  ßllle,  von  welchen  einer  noch  auf  den  Monat  September  entfiel 
Im  Monate  September  sind  daher  insgesammt  30  tödtliche  Peatflllle  vor 
von  C  a  m  p  0  8  eoll  gleichfalls  die  Pest  aufgetreten  sein. 

Cholera.  Italien  (Erjthrfiische  Colonie,  S.  503).  In  Edd  wun 
ber  10  and  in  0  b  o  e  1  34  TodesKIle  an  Cbolera  constatirt.  Vom  34.  0 
vember  ist  in  Edd  kun  weiterer  Todesfall  vorgekommen;  doch  ist  die  Ej 
erloschen  antnsehen. 

TärhH.  Sjrien.  Die  Cholera  ist  im  Norden  bis  in  die  NKhe  vunCai 
einem  Dorfe  des  nächst  diesem  Hafenorte  gelegenen  Caza  Djeneln  wt 
4  Erkrankungen  und  3  Todesfälle  an  Cholera  constatirt.  In  Schefa-i 
unter  fünf  dorthin  aus  Tiberias  geflOchteten  Personen,  die  in  dem  von  il 
isolirt  gehalten  wurden,  am  30.  October  ein  tödtlicher  Cholerafall  vorgekt 
ber  bis  3.  November  wurden  in  Oasa  289,  in  Lydda  83  und  in  Jt 
Cholera  ausgewiesen.  In  Tiberias  sind  vom  3.  bis  5.  November  43  \ 
von  Jaffa  entfernten  Orte  Eaferana  vom  23.  bie  31.  October  23  Chole 
worden.  In  den  in  der  Umgebuni;  von  Qaia  gelegenen  Dörfern  Brer,  1 
Jebna  wurden  vom  35.  bis  39.  October  43  Todesfälle  an  Cholera  constat 

Im  Ass^r  hat  die  Cholera  namentlich  im  Caia  Mihail  (S.  44 
gewonnen;  in  Mihail  selbst  wurden  in  der  zweiten  Hfilfte  des  Monatei 
todeefjllle  beobachtet.  Die  Zahl  der  TodesfBIle  in  den  umliegenden  D 
R  a  d  j  a  1  •  e  1  •  M  a  ist  nicht  bekannt. 

Ar.gypten.  In  Alexandrien  wurden  in  der  Woche  vom  30,  Oc 
35  CboleraßUe  und  20  Todesfälle,  in  Caiio  in  der  Woche  vom  29.  Oc 
4  CholerafSlle  und  4  Todeaftlle  verzeichnet. 

In  ganz  Aegypten  sind  in  der  am  8.  November  abgelaufenen  W( 
gegen  415  der  Vorwoche,  angezeigt  worden.  110  Pfille  wurden  todCautgefno 
starben  in  den  Spitälern.  Neue  Erkrankungen  wurden  gemeldet  ans  den  StAdt 
drien  6  (35),  Damiette  0  (4),  El  Aricbe  0  (1),  und  in  Provinzen:  Qharbie 
Charkieh  0  (1),  Dskabliefa  1  (4),  Galiubieh  3  (9),  Menufieh  1  (13), 
0  (4),  Minieh  6  (3),  Ouirgiieh  3  (5)  Keneh  51  (63),  Assuan  2  (2),  Sudan 

Hongkong  (S.  467).  Im  Monate  September  1.  J.  wurden  in  der  0( 
fülle  verzeichnet. 

Vermischte  Nachrichten, 

stand  der  Blattern  und  des  FlecbtyptauB.  Nach  den  in  der  Zeil 
vsmber  1.  J.  b:im  Ministerium  des  Innero  eingetrofienen  Anzeige 
constatirt; 

Blatternerkrankungen    in  Böhmen    im    politischen    Bezirke    G 

in  Tirol  im  politischen  Bezirke  Trient:  Bedollo  (S.  466)  3; 

in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Borszczowr  Borszezow  1. 

Pleckt^phuserkrankungen  in  Qalizien  in  den  politischen  Bezirl 
Boborodczany     stare  2;    Horodenkai  Tyszkowce  2;  Jaworow:  Jazow  i 

VerutnrtliDlMC  Bt^MMu:  Lodwlc  Wcmer.  T«rli(  >«i  Allred  Hfilder  in  Wl«.  DnA  na. 
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Inhalt.  Verhandlungen  des  k.  k.  Obi^rsten  Sanit&tsrathe«.  —  Der  11.  Pellagra-Oong^eBB  in 
Bologna.  (Schluss.)  —  SanitätsgeDetse  und  VerordnuDgen :  Verordnung  des  JuBtizminüteriums,  be- 
treffend die  Gebühren  der  als  Sachverständige  in  btlrgerlichen  Rechtsstreitigkeiten  verwendeten  SanitHtB- 
personen.  —  Bechtsprechung.  —  Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältniase  and  Verfügungen  im  Aob- 
lande.  —  Vermischte  Nachrichten. 


Yerhaiidlimgen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsrathes. 

In  der  am  22.  November  d.  J.  abgehaltenen  Sitzung  des  Obersten  Sanitäts- 
rathes  gelangten  nach  Mitteilung  der  laufenden  GeschäftsBtüeke  durch  den  Vor- 
sitzenden 0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Vogl  nachstehende  Gegenstände  zur 
Berathung  und  Beschlussfassung: 

1.  Referat,  betreffend  die  Festsetzung  der  Arzneitaxe  für  das  Jahr  1903. 
(Referent:  0.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Ritter  v.  Vogl  namens  des  pharmaceutischen 
Comitäs.) 

2.  Gutachten,  betreffend  das  Verbot  der  Stadtvorstehung  eines  Curortes  in 
Angelegenheit  der  Beschränkung  der  Benützung  der  Heilquellen.  (Referent: 
O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  Chrobak.) 

3.  Gutachtliche  Aeusserung  i^ber  die  Benützung  von  elektrischen  Licht- 
bädern in  einer  Badeanstalt.  (Referent:  Hofrath  Prof  Dr.  Exner.) 

Nach  der  Sitzung  des  Obersten  Sanitätsrathes  trat  das  Specialcomitä  für 
Epidemieangelegenheiten  zu  Berathungen  über  die  Grundsätze  eines  zu 
beantragenden  Epidemiegesetzes  zusammen. 
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)er  II.  Fellagra-Gongress  in  B 

nido  T.  ProblEer,  k.  k.  SauitiUrftth  und  Oberbe: 
(Scblnas.) 

Igen   swiBchen   den  topographie 

VerhältnisseD     und     dem     StA 

Epidemie    io   der   Provioz  Ber^ 

richterstatter:  Dr.  S.  Marzocchi,  Dr.  . 

ilgerungen:  Die  AusbreituDg  und  d 
ssslicli  mit  ihrem  Erreger  (verdorbeaem 
auch  mit  anderen  Factoren,  als:  topograp 
isen  der  G-egend  und  der  Bevölkerung^  < 
'r^iepoaition    zur  Krankheit   vorhereitet, 

Q  dieser  Thatsache,  welche  aus  deo  Erj 
Bergamo  klar  hervorgeht,  veranlasst  nach 
des  Anbaues,  der  Austrockung,  der  Auf 
:ch  besondere  gesetzliche  Verfügungen,  ai 
ti  es  vollständig  erreichbar  erscheint,  dae 
a  Forderungen  der  Wissenschaft  zu  verei 
ng  der  Grundsätze,  welche  die  Bevölkern 
sollen,    das    innerhalb    der   Grenzen    der 

die  regelmässigen  Verluste  des  Orgai 
ngsfactoren  selbst  die  Krankheitsursachen 
j  und  Unterstützung  von  hygienischen,  Ö 
der  von  Pellagra  befallenen  Bevölkerun 
Krankheiten,  die  individuelle  Prädispoaiti 
bensbedingungen  und  der  Umgebung  der 

ch-historischer  Bericht  über  i 
ara  und  der  Verein  zur  Hilfelei 

Kranke  in  der  Zeit  von  1888  bis 
iterstatter:  Prof,  R.  Tambroni  und  Pn 

)UQkte,  von  welchen  die  Uilitä 
tleistung,  sowie  dieEinberufni 
en  mit  Rücksicht  auf  die  P 
sollen.  (Berichterstatter:  Dr.  Guido  v 

IgeruQgen:  1.  Bei  Assentirung  von  '. 
t  behaftet  sind,  sollte  der  Militär-Arzt  di' 
hei  der  Einbernfung  des  Recruten  sowi 
dem  Compagnie-Commandanten  dieser  Ui 
idurch  in  diesen  Fällen  auf  solche  Recr 
welche  mit  dem  Reglement  und  mit  de 
igehenden  Soldaten  eine  rasche  Besserung 
eneu  seiner  Kameraden  nicht  mehr  nachi 
Einberufungen  der  Reservisten  (zu  den 
;eQ  auBzuschliessen,  welche  auch  nur  in 
den,  da  dieselben  durch  den  bereits  besteh' 
lebte    den  Strapazen   keine  Widerstandst 
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lermögeQ,  and  falls  sie  solchen  dennoch  »usgesetzt  würden,  i} 
^ndheit,  sowie  das  Schicksal  ihrer  Familien  in  Gefahr  brächten.  Die 
irilteD  eventuell  za  leichten  Dienstleistungen  verwendet  werden,  falls 
lieb  mit  dem  Militär-Reglement  nicht  vereinbaren  Hesse. 

3.  Die  Äerste,  sowie  die  MiliUtr-  und  Civil-Leiter  der  Aseentiri 
nllten   bei  Prüfung    der  Einsprüche  wegen  körperticher  Gebrechen 
Altersschwache  der  Eltern  grosses  Gewicht  auf  Fellegra-Äffectionen 
(reisen,    auch   bei    wenig   hervortretenden  Anzeichen,   in  der  Mehrhe 
Hoen  zerrötteteD,  im  engsten  Sinne  des  Wortes  arbeitsunfähigen  Or| 

Dieser  Umstand  erfordert  seitens  der  Militär  -  Äerste  klari 
Kenntnisee  des  klinischen  Bildes  der  Pellagra  in  allen  ihren  Stadien. 
'f  Diese  Scblossfolgerungen  wurden  einstimmig  angenommen,  und  n 
^lerprovinziale  Comit^  beauftragt,  dieselben  in  allen  Militär- Distrit 
^ches  zur  Kenntnis  zu  bringen. 

XVI.  Die  Degenerirung   der  Kinder   von  Pellagrakra; 
«ammenbange  mit  der  Verbreitung    und  der  Schwer* 
'heit  in  der  Provinz  Umbrien,  vom  ökonomisch-aocial 
punkte.  (Bertohterstatter:   Prof,  A  g  o  s  t  i  n  i.) 

Schlussfolgerungen:  1.  Die  Maisvergiftung  der  Eltern 
der  HUtter  während  der  Schwangerschafts-  und  Lactationsperiode 
^Tlach  kommen  Schaft  eine  frühzeitige  Erschöpfung  der  Lebenskraft,  eint 
ilftdität,  Abweichung  und  mit  unter  Stillstand  der  körperlichen  Entn 
[den  letzten  Stufen  der  nomatopsychischen  Degeneration,  zum  Idiotisn 
hafiigkeit,  zur  Unfruchtbarkeit. 

2.  Die  hereditär  betasteten  Fetlagrakranken  besitzen  eine  besoni 
za  pellagrQsem  Irrsinn.  Ueberdies  erscheint  die  Pellagra  häufig  als 
von  Constitution  eller  Neuropathie  und  Psychopathie. 

3.  Diese  langaam  fortschreitende  Degeneration  hat  bereits  äugen 
bemerkenswerthe  Gebrechen  in  den  Organismen  der  Landbevölkerung 
wo  die  pellagröse  Endemie  am  verbreite tsten  und  erbgesessen  ist,  erz 
hohe    Mortalitätapercent    bei    den     hereditär    belasteten    Pellagrakrai 

'  Währende  Zunahme  der  schwachen,  mit  Dystrophie  behafteten  Ind 
als  kränklich,  zum  Militärdienst  untauglich,  unfähig  die  Mühen  der  F 

:  tragen,  leider  dazu  bestimmt  sind,  die  Versorgungsan stalten,  die  Spil 
aoitalten  zu  bevölkern,  zu  unberechenbarem,  allgemein  fortschreitenden 
nnd  socialem  Schaden. 

Der  Congress  befürwortet,  in  Anbetracht  der  Dringlichkeit,  d 
dieser  Degeneration  durch  hereditäre  Belastung,  welche,  alljährlich  wa 
liehe  Ökonomische  und  sociale  Folgen  mit   iich  bringt,  eine  Schranke 

1.  Dass  das  Pellagrageseti  mit  thunlicbster  Beschleunigung  in  } 
'  augesetzt,  dass  dasselbe  den  Wünschen  des  Congresses  entoprieht; 

2.  dass  der  jährliche  Staats  bei  trag,  sowie  jener  zum  Unterhalte  € 
eoti^rechend  erhöht  werde; 

3.  dass  durch  Beiträge,  die  auf  das  Land,  die  Gemeinden  und 
:  keit  lanslalten  zu  repartiren  wären,   für   die   hygienische  Ernährung 

Htttter  während  der  Schwangerschaft  und  der  Lactationsperiode  vo 
■ei  >s  durch  Unterstutaungen  während  dieser  Periode,  oder  sei  es  vor 
Unt  irbriogung  in  eigenen  Abtheilungen  der  bereits  bestehenden,  reap< 
wet^gerweise  neu  zu  gründenden  Pellagrosarion ; 

4.  dass  bei  der  Verlheilung  von  häuslichen  Unterstützungen,  be 
in  :  <^üanstalten   die   mit   hereditärer  Pellagra   behafteten  Kinder   bet 
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itlgen,  selbst  wenn  sie  Doch  keine  Symptome  i 


lebaokOfeD     als     prophylaktische 
igra.  (Berichterstatter:  Dr   F.  Fratini,  Dr. 

gerungen:  1.  Der  GemeiDdebackofen  ist 
tel  zur  Municipalisining  der  Brotbereitnog  ui 
gesundes  und  gut  bereitetes  Brot  zum  geringst 
indebackSfeD  bilden  einen  sicheren  und  nützli 
b^er  der  Besitzer  ron  Privatbacköfen,  welche, 
gezwungen  werden,  ihr  Brot  gleichfalls  bess< 
zu  halten. 

Qemeindebacköfen  wird  unbedingt,  Oberall  w 
Ernährung  der  minderbemittelten  Classen 
auf  die  Prophylaxis  Terschiedener,  in  sei 
eiten  ausgeübt,  aia:  gewisse  Anämien,  chroniBc 
le  bestimmt  eine  Abnahme  erfahren  werden, 
mit  Bezug  auf  die  Prophylaxis  der  Pellagra 
lingen,  durch  Zunahme  des  Brotverbranches 
e  die  Polentanahrung  grossen theils  zu  rerdr 
ickmässigsten  Weise  die  wahre  Ursache  der  sc 

Ddebackofen  ist  ein  nützlicher  Verbündeter  de 
L  Unterstützungen  bei  Pellagrakranken  in  d 
arichtungen  unter  den  günstigsten  Bedingung 
dessen  sie  zu  ihren  prophylaktischen  Heilzwei 

über     einige    Pellagra  fälle     in      < 
icale  (Aqnila),  (Berichterstatter:  Dr.  R.  T 

er  die  Um  tausch  Station  fürMaisinl 
(Berichierstatter:  Dr.   C.  Ceresoli.) 

ber    den    Fortschritt    der    Forschui 
Aetiologie  der  Pellagra. 

aio,  Director  der  Laboratorien  der  öffentliche] 
Innern,  heferte  eine  genaue  Aufzählung  der  ae 
'ellagra. 

«tro,  von  der  unter  Leitung  des  Prof.  Celli 
om,  legte  das  Resultat  der  Forschungen  u 
I  höchster  toxischer  Wirkung  vor,  welches  i 
,  dem  Krankheitserreger  der  Pellagra,  get'und< 
n  i  n  i,  Director  der  Land esirrenan statt  zu  Pav 
arini.^von  der  Irrenanstalt  in  Bergamo,  anj 
en  Eigenschaften  des  Blutserums  von  geheilte 
,  Leiter  des  Laboratoriums  fUr  pathologischi 
)f  Tamburini  in  Reggio  d'  Emilia,  machte  e 
Parasiten,  deren  fast  regclmüssige  Isolirung  il 
nnern  Organen  von  unter  pellagrösen  Sympt 
ien  Aspergillns  fumigatus  und  den  Aspergillui 

er  dieDiagnose  der  cutanen  Formel 
(Berichterstatter:  Prof  D.  Maiocchi.) 
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XXII.  Unterdrückung   und   Ersatz    der   Maisnahrung   als  Prophy- 

laxis der  Pellagra.  (Berichterstatter:  Dr.  R.  Brugia.) 

Schlussfolgerungen:  1.  Nachdem  der  Mais  die  specifische  Ursache  der 
Pellagra  ist  und  überdies  als  Lebensmittel  schlecht  assimilirbar,  wenig  nahrhaft, 
den  Anforderungen  des  Stoffwechsels  nicht  entsprechend,  sowie  zur  Aufbewahrung 
nicht  geeignet  ist,  überaus  leicht  Gifte  erzeugt  und  sehr  geeignet  zur  Entwicklung  von 
Mikro-Organismen  ist,  erscheint  dessen  Unterdrückung  als  Nahrung  wohl  als  das 
einzige  sichere  Mittel  zur  Ausrottung  der  Krankheit. 

Wo  Mais  nicht  angebaut  wird,  ist  selbst  bei  ganz  gleichartigen  Verhältnissen 
der  Luft  und  des  Bodens  die  Pellagra  unbekannt. 

2.  Die  mannigfache  industrielle  Ausnützung  und  die  Verwendung  für  das  Vieh 
erfordern  die  G-estattung  der  Cultur  des  Mais,  doch  könnte  dessen  Vermahlung  und 
damit  seine  Benützung  als  menschliche  Nahrung  verhindert  werden.  In  einem  solchen 
Mahlverbote  liesse  sich  die  gesammte  gesetzliche  Prophylaxis  gegen  die  Pellagra  ver- 
einigen. 

3.  Ein  solches  Verbot  wäre  jedoch  nur  unter  der  Bedingung  durchführbar, 
dass  die  heutigen  Agrareinrichtungen  keine  Störung  erleiden.  Zur  nöthigen  Frucht- 
folge fehlen  übrigens  nicht  die  für  den  Ersatz  des  Mais  geeigneten  Cerealien. 

4.  Als  die  geeignetsten  erscheinen  die  Durra  und  die  Soja:  erstere  im  be- 
schränkten Umkreise,  letztere  unbegrenzt,  indem  sie  überall  fortkommt  und  gedeiht. 
Der  Reichthum  der  Sojabohne  an  Nährstoff  und  ihre  reichliche  Production  lassen 
vortreffliche  landwirthschaftliche  Ergebnisse  hoffen. 

5.  Das  Sojamehl  lässt  sich  allein  nicht  zu  Brot  verarbeiten:  mit  Weizenmehl 
gemischt  gibt  es  ein  vorzügliches,  eminent  plastisches  Brot  von  vollkommenem  Gleich- 
gewichte in  seinem  Nährwerthe  und  von  sehr  niedrigem  Preise, 

Der  Congress  ist  überzeugt,  dass  gegenwärtig  die  Bodencultur  und  die  wirth- 
schaftlichen  Verhältnisse  es  noch  nicht  gestatten,  die  so  wünschenswerthe  völlige 
Abschaffung  des  Maisanbaues  zu  befürworten,  wünscht  ein  allmähliches  Herabmindern 
der  Maiscultur  und  empfiehlt  die  Erfahrungen  mit  dem  Anbau  der  Sojabohne  fort- 
zusetzen. 

XXIII.  Bericht  über  die  Ernährung  der  Landbevölkerung  und  die 
Art  ihrer  Verbesserung.  (Berichterstatter:  Dr.  Giovanni  Loriga.) 

Schlussfolgerungen:  1.  Die  interprovinziale  Pellagracommission  möge 
unausgesetzt  alle  jene  gesetzlichen  Verfügungen  studiren  und  unterstützen,  welche 
eine  Herabminderung  der  Preise  der  wichtigsten  Lebens-  und  Nahrungsmittel,  sowie 
die  Verhinderung  ihrer  Verfälschung  anstreben. 

2.  Alle  Landes-  oder  Localcommissionen  zum  Zwecke  der  Bekämpfung  der 
Pellagra  mögen  die  Bezeichnung  führen:  ComitS  für  prophylaktische  Behandlung 
der  Pellagra. 

3.  Diese  Comitfes  mögen  durch  populäre  Vorträge  und  Druckschriften,  sowie  alle 
sonstigen  Mittel  nicht  nur  die  wissenschaftlichen  Kenntnisse  bezüglich  der  im  verdorbenen 
Mais  liegenden  Gefahr  und  die  Mittel  zu  ihrer  Hintanhaltung  möglichst  verbreiten, 
sondern  auch  jenen  Kenntnissen  Ausbreitung  verschaffen,  die  sich  auf  alle  übrigen 
Nahrungsmittel,  deren  Nährwerth  und  Bereitungsweise,  deren  zweckmässigste  Zu- 
sanmienstellung  zur  Erzielung  der  grösstmöglichsten  Vortheile  beziehen. 

4.  Die  Comit^s  mögen  es  sich  ferner  in  jeder  Weise  angelegen  sein  lassen, 
durch  materielle  und  moralische  Mittel  alle  jene  Einrichtungen  zu  fördern,  welche 
zu  einer  Verbesserung  der]  Nahrung  der  Landbevölkerung  führen,  besonders  aber 
durch  jene,  welche  die  Lieferung  von  rohen  oder  gekochten  Lebensmitteln  guter 
Qualität  zu  wohlfeilen  Preisen  anstreben. 


Ziehungen  zwischen  Pellagra  und  G^el 
(BerichterataHer:  Dr.  Q-.  Äntonini.) 

zur   Ausdehnung    der    Maiscontrole 
tg  seines  Verbrauches.  (Berichterstatter:  D 

olgerungen:  1.  Behufs  grösserer  Aasdehnong 
Lis  wSre  die  Aussetzung  von  Geldprämien  anzi 
trolorgane,  welchen  die  Anzeige  des  Vergehens  d 
Vermahlung  von  schädlichem  Mais  obliegt:  diese 
seqnestrirten  Maispartie  entsprechen  und  sogleich 
:bBdlichkeit  der  Ware  ausbezahlt  werden, 
inge  zu  den  allgemeinen  Verfügungen  der  Über  d 
tehenden  Verordnungen  sollte  zur  klareren  und  sicl 
tizorgane  taxativ  festgestellt  werden,  ob  und  bis  i 
il weise  Mangelhaftigkeit  geduldet  werden  kOnne, 
mit  Rücksicht  auf  die  Beschaffenheit  und  dei 
1er  Mais  als  absolut  schädlich  erklärt  werden  mUi 
liylaktiBcben  Interesse  der  Pellagra  ist,  während  di< 
1  des  Weizenzoltes  angestrebt  werden  soll,  eine  Reduc 
wflnschenswertb;  sowohl  um  nicht  die  Einfuhr  d 
ais  zu  begünstigen,  als  auch  um  den  PreisunterBcl 
zu  vermindern,  der  bislang  das  Haupthindernis  f 
n  die  Maisnabrung  bildete. 

.Wl.  Beschränkung    des  Anbaues  von  M 
(Berichterstatter:  Dr.  G-  Antonini.) 

Fellagragese t z.  (Berichterstatter:  Advocat  D: 

olgerungen:  In  Anbetracht  der  Dringlichkeit, 
1  Mittel  zum  Ausschlüsse  des  Mais  aus  dem  Hat 
lährung  zu  greifen:  aei  es  durch  Beschlagnahme, 
Anbaues  in  bestimmten  Zonen  und  durch  das  V< 
and  Cinquantino,  dort  wo  dessen  Ausreifen  auegea 
dahlverbot  für  solche  minderwerthige  Qualitäten; 
cht,  dass,  trotzdem  der  directe  Zusammenhang  i 
^eizens  und  der  Zunahme  der  Pellagra  festgestellt 
'schrauben  seines  Preises  durch  den  Einfuhrzoll  de 
uch  einschränkt,  und  dass  folglich  die  Aufhebung 
ung  dieses  Zolles  in  hohem  Grade  wünschenswert 
icht  der  Opportunität,  sowohl  die  Landes-  al 
lufs   zweckmässiger  und  wirksamer  Bekämpfung 

;bt  scbliesslich  der  Billigkeit  und  Gerechtigkeit  de 
Behandlung  der  Pellagrak ranken,  in  was  immer  füi 
en  Land  und  Staat  in  billigem  Verhältnisse  zu  vt 
ingress  dem  Wunsche  Ausdruck,  dass  das  Pellagra 
d  dass  in  demselben  oder  in  den  Einführungsveror 
angen  Aufnahme  finden  mögen: 
des-  und  Gemein decommissionen  werden  ans  den  1 
und  ergänzt. 
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2.  Die  Kosten  der  geAundheitsgemässen  Ernährung   in  loeo   und  jener   in  den  * 
Anstalten  fallen  dem  Lande  und  dem  Staate  zur  Last,  und  die  Unterstützungen  der 
Privat- Wohlthätigkeit  werden  zur  Weiterentwicklung  der  localen  Einrichtungen  ver- 
wendet 

3.  Die  Vermischung  von  weissem  Mais  mit  Weizen  im  Mehl  und  in  Teigwaren 
und  Brot  ist  nicht  gestattet. 

4.  Der  Präfect  jener  Districte,  in  welchen  die  klimatischen  Verhältnisse  das  völlige 
Ausreifen  des  Mais  nur  ausnahmsweise  gestatten,  ist  ermächtigt,  auf  Grund  der  Gut- 
achten des  Landessanitätsrathes,  der  Landescommissionen  und  des  Landesausschusses 
den  Anbau  des  Mais,  sowohl  in  erster  Tracht,  als  auch  des  Quarantino  und  Cin- 
quantino,  einzuschränken  oder  ganz  zu  verbieten. 

Der  Congress  befürwortet  überdies  die  Aussetzung  von  Geldprämien  zur  An- 
eiferung  jener  Organe,  welche  die  Vergehen  des  Verkaufes,  der  Verbreitung  und 
Vermahlung  von  schädlichem  Mais  zur  Anzeige  bringen,  behufs  ausgedehnterer 
hygienischer  Controle  der  Maisfrucht; 

ferner,  dass  im  Anhange  zu  den  allgemeinen  Verfügungen  der  bestehenden 
Verordnungen  über  die  Verfälschung  von  Cerealien  zur  klaren  und  sicheren  Norm 
der  Sanitäts-  und  Justizorgane  bezüglich  des  Mais  taxativ  festgestellt  werde,  ob  und 
bis  zu  welchem  Grade  eine  leichte,  theilweise  UnvoUkommenheit  geduldet  werden 
könne,  und  in  welchen  Fällen  hingegen  unter  Berücksichtigung  der  Beschaffenheit, 
des  Grades  und  des  Percentsatzes  der  Schadhaftigkeit,  sowie  anderer  Umstände  der 
Mais  als  absolut  schädlich  erklärt  werden  müsse; 

dass  schliesslich,  angesichts  der  Nothwendigkeit,  nicht  nur  für  die  Behandlung, 
sondern  auch  für  die  Prophylaxis  der  Pellagra  Vorsorge  zu  treffen,  die  Verfügungen 
der  Artikel  8,  9,  10  des  vom  Senat  eingebrachten  Gesetzentwurfes  auch  auf  jene  Ge- 
meinden erstreckt  werden,  in  welchen  der  Anbau  und  der  Verbrauch  des  Mais  als 
Nahrung  hervorragende  Bedeutung  besitzt. 


Sanitätsgesetze  und  Verordnungen. 


Verordnung   des   k.  k.  Justizministe- 
riums vom  8L  November  1902, 

R.  G.  Bl.  Nr.  211, 

betrcflTend   die   Oebahren    der    al«   Smcliirer- 

•tandli^e     In      bttrserllchen     Reelit«streltlff- 

keiien  verwendeten  Sanltätapersonen. 

Auf  Grund  des  Artikels  LV  des  Einfüh- 
ruDgsgesetses  zur  Civilproce&sordnuDg  (Gesetz 
vom  1.  August  1895,  R.  G.  Bl.  Nr.  112) 
wird  zur  Ausführung  des  §  365  der  Civil- 
processordnung  (Gesetz  vom  1.  August  1895, 
R.  G.  Bl.  Nr.  113)  verordnet: 

Die  Gebühren  der  als  Sachverständige  in 
bürgerlichen    Rechtsstreitigkeiten    verwendeten 


Sanitlitspersonen  sind  nach  §§  25  bis  29,  dann 
31  der  Ministerialverordnung  vom  17.  Septem- 
ber 1897,  R.  G.  Bl.  Nr.  2^1*)  zu  bemessen. 
Dagegen  findet  die  Ministerialverordnung  vom 
17.  Februar  1855,  R.  G.  Bl.  Nr.  33,  auf  die 
Bemessung  dieser  Gebühren  keine  Anwendung. 

Die  bisher  geltenden  Bestimmungen  über 
die  Bemessung  der  Gebühren  für  die  Ver- 
wendung von  Sanitfttspersonen  als  Sachver- 
ständige im  Verfahren  ausser  Streitsachen 
bleiben  unberührt. 

Diese  Verordnung  tritt  mit  dem  Tage  ihrer 
Kundmachung  in  Wirksamkeit. 


»)  S.  Jahrg.  1897  d.  Bl.,  S.  498. 


Rechtsprechung. 

innjc  des  Pnnktes  3  des  3.  Absatzes  des  g  39  du 
Nr.  33,  betreffend  die  KrankenTersichernng  der  i 
Iffentliche,  sondeni  nm  speciell  fttr  Bezirkskranken« 
änkte  Apotheken;  es  steht  deshalb  den  Krankentutsi 
t  zu,  Apotheken  fttr. die  BeEirkskrankencassen  nnd  n 
diese  Anstalten  anznlegen  nnd  zu  betreiben 
»nntnlB  des   VerwaltuugegeriehtabofeB  Tom  9.  Juli   19' 

tltUDgsgerichtahof   hat    über    die  Beschwerde    der    Ar 
gegen  die  Entacheidung  des  k.  k.  MinieteriumB  dea  Ii 
id  die  ErricbCuDg  einer  Apotheke  in  Grsi,  nach  der 
en  müadlicben  Verhandlung  eu  Recht  erkannt: 
icfatene  Entacheidung  wird  ala  gesetclioh  nicht  begrUt 

Entacheidungagrande: 
er'Uofallversicberangaaustalt  für  Steiermark  und  Rät 
er  Bezirkakraakeucasaen  im  Sprengel  dieaer  Unftillver 
er  DelegirtenverEaminluiig  vom  26.  August  1900,  ti 
I,  die  Errichtung  einer  Apotheke  mit  dem  Sitse  in  G 
.  November  1900  bei  der  Stnttbslterei  für  Steiermarl 
§  39,  3.  Abeatx,  Punkt  3  des  Gesetzes  vom  30.  M&r 
rankenversicherung  der  Arbeiter  und  auf  die  entspi 
SS  genehmigten  Verbandsstatutes  das  Ansuchen  geate 
iner  öffentlichen  Apotheke  in  Graz  genehmigen. 
leuen  Apotheke  würden  nicht  nur  die  Mitglieder  dei 
/ortbeile  genieseen,  sondern  es  würden  durch  dieaelbi 
ÜSmten,  ioaoferne  eie  eine  Heusspotbeke  lu  halten  t 
ilhigen  Heilmitteln  versorgt  werden  ;  aelbstverstandlif 
aceuten  lu  leiten.  Sollte  jedoch  die  den  Bezirkskra 
inen  GeaetiesbeatimmuDg  zustehende  Berecbtiguug  iv 
unterliegen,  eo  bitte  die  Anstalt,  ihr  die  Errichtuug 
eschränkuDgen  su  bewilligen.  Hiebei  wurde  auagef^h 
wenn  dieselbe  auf  die  Mitglieder  der  beiden  Bezirkal 
irde,    mit  Rücksicht  auf  die   betr&chtliche  Anzahl    dii 

hat    die    k.    k.   Statthalterei     in    Graz    der  Anstalt    i 
0,  folgendea  ertiSnel: 

-ag  des  Stadtrathea  in  Graz  aeien  von  der  Statthalterei 
leken  in  Graz  die  Erbebungen  eing^itet  worden,  uni 
erzeit  von  der  Entscheidnng  im  Gegenstände  in  Kern 
eEirkekrankencBBsen  im  §  39  des  Kranken  versieb  er  ni 
Anlage  einer  Apotheke  unterliege  nur  jenen  Beachi 
Gesetze    nnd  Verordnungen    für  die  Anlage    von  Ap< 

e  Anstalt  aber  nicht  beabsichtigen  aollte,  eine  bea 
die  Verleihung  einer  neu  errichteten  Apotheke  zu  c< 
!  Bewilligung  zur  Errichtung  einer  Apotheke  für  sich  i 
Uten  Ansuchen  keine  Folge  gegeben  werden,  weil  d. 
verbänden  nur  die  Berechtigung  zur  Anlage  und  lun 
rrichtung  einer  solchen  eingeräumt  sei.  Zur  Moti' 
>estehenden  geaetzlichen  Beatlmmungen  nnr  öffentlic 
jrzte  (die  letzteren  in  der  Mindeatentfernung  von  1 
heke)  gestattet  seien. 

Ltigung  zur  Haltung  einer  Hauaapotheke  sei  nur  Aer 
chatea  Patent  vom  10.  April  1773,  Hofkanzleidekret 
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Verordnung  des  Ministeriums  des  Innern  vom  26.  December  1882,  R.  G.  Bl.  Nr.  182).  Die 
Anlage  und  der  Betrieb  einer  öffentlichen  Apotheke  könne  hingegen  vom  Bezirkskrankencassen- 
Verbande  auf  Grund  des  §  39  des  Kranken  Versicherungsgesetzes'  durch  Erwerbung  einer  be- 
stehenden Apothekergerechtsame  in  gleicher  Weise  angestrebt  und  erreicht  werden,  wie  dies 
jedem  Apotheker  freigestellt  sei,  doch  hätte  der  Cassenverband  für  eine  den  Vorschriften  ent- 
sprechende Leitung  der  Apotheke  vorzusorgen.  Die  Errichtung  einer  neuen  Öffentlichen  Apotheke 
könne  dem  Cassenverbande  von  der  Stätthalterei  ebensowenig  wie  einem  Apotheker  bewilligt 
werden,  weil  der  Stätthalterei  nur  die  Entscheidung  über  die  Frage '  vorbehalten  sei,  ob  irgendwo 
ein  neues  Apothekergewerbe  zu  errichten  sei,  während  die  Verleihung  eines  solchen  Gewerbes 
an  eine  bestimmte  Person  der  politischen  Behörde  I.  Instanz  zustehe,  welche  hiefür,  um  das 
würdigste  Individuum  aufzufinden,  den  Concurs  auszuschreiben  habe  (Ministerial- Verordnung  vom 
19.  Jänner  1853,  R.  G.  Bl.  Nr.  10,  Abschnitt  C,  §  38,  lit.  b,  Hof kanzlei- Dekret  vom  30.  No- 
vember 1833,  Z.  29825). 

In  einem  Recurse  gegen  diesen  Erlass  führte  die  Unfall versieherungsanetalt  aus,  dass 
durch  die  bezogene  Bestimmung  des  Krankenversicherung sgesetzes  den  Bezirkskrankencassen- 
Verbänden  doch  wohl  ein  weitergehendes  Recht  eingeräumt  erscheine,  als  die  Behörde  annehmen 
wolle,  und  dass  zudem  die  eventuelle  Erlangung  einer  Apotheke  seitens  des  Gassen  Verbandes 
auf  dem  von  der  Stätthalterei  angedeuteten  Wege  den  grössten  Schwierigkeiten  begegnen  würde. 

Die  Anstalt  stellte  sohin  das  Begehren,  das  Ministerium  wolle  unter  Behebung  der  an- 
gefochtenen Entscheidung  der  Stätthalterei  der  Anstalt  als  Verbandsleitung  die  Errichtung  der 
angestrebten  Apotheke  in  Graz  bewilligen.  [Sollte  jedoch  auch  das  Ministerium  nicht  in  der  Lage 
sein,  dem  Ansuchen  vollinhaltlich  Folge  zu  geben,  so  werde  die  weitere  Bitte  gestellt,  die  An- 
stalt aufzuklären,  auf  welche  Weise  und  unter  welchen  Bedingungen  dieselbe  zur  Ausübung 
des  ihr  gesetzlich  zugesprochenen  Rechtes  der  Anlage  und  des  Betriebes  einer  Apotheke  ge- 
langen könne.  Hierüber  erfloss  der  heute  angefochtene  Erlass  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern 
vom  16.  März  1901,  Z.  5889,  des  Inhaltes,  dass  dem  Recurse  der  Arbeiter-Unfall  Versicherungs- 
anstalt in  Graz  gegen  den  angefochtenen  Erlass  der  Stätthalterei,  mit  welchem  dem  Ansuchen 
der  Anstalt  um  die  Bewilligung  zur  Errichtung  einer  Apotheke  in  G.  nicht  willfahrt  wurde, 
keine  Folge  gegeben  werde,  da  dem  Bezirkskrankencassenverbande  ein  Recht  auf  die  in  Rede 
stehende  Bewilligung  nicht  zustehe. 

In  der  hiergerichts  überreichten  Beschwerde  wird  neuerlich  auf  die  Schwierigkeiten  hin- 
gewiesen, welche  der  Erlangung  einer  Apotheke  im  Sinne  der  Auffassung  der  Stätthalterei  ent- 
gegenstehen würden,  und  zugleich  bemerkt,  dass  die  Erreichung  des  vom  Cassenverbande  an- 
gestrebten Zieles  unter  allen  Umständen  vom  Zufalle  abhängen  würde.  Die  Auffassung  der 
Stätthalterei  entspreche  auch  keinesfalls  dem  Wortlaute  des  Gesetzes^  nach  welchem  vielmehr 
die  in  Frage  stehende  gesetzliche  Bestimmung  nur  dahin  verstanden  werden  könne,  dass  dieselbe 
—  und  dies  zwar  unabhängig  von  sonstigen  diesfälligen  gesetzlichen  Bestimmungen  —  das 
Recht  zur  Errichtung  einer  Apotheke  seitens  eines  Cassenverbandes  und  für  denselben,  d.  i. 
mit  Beschränkung  auf  die  Bedienung  der  Krankencassen-Mitglieder  und  der  Krankencassen- 
Aerzte  mit  den  erforderlichen  Heilmitteln  beinhalte,  wobei  allerdings  die  betreffende  Apotheke 
unter  fachmännische  Führung  zu  stellen  sei.  Wenn  hiernach  die  Stätthalterei  auch  berechtigt 
gewesen  wäre,  der  beschwerdeführenden  Anstalt  die  Verleihung  einer  öffentlichen  Apotheke  zu 
verweigern,  so  sei  sie  doch  dem  Gesetze  nach  nicht  berechtigt  gewesen,  die  Errichtung  einer 
Apotheke  mit  der  Beschränkung  auf  die  Mitglieder  der  beiden  Bezirkskrankencassen  in  Graz  ab- 
zulehnen. Ebenso  widerspreche  die  Entscheidung  des  Ministeriums  dem  Gesetze,  mit  welcher  dem 
Cassenverbande  schlechthin  ein  Recht  abgesprochen  werde,  welches  dem  Verbände  gesetzlich 
und  statutarisch  eingeräumt  sei. 

Der  Verwaltungsgerichtshof  hat  Folgendes  erwogen: 

Nach  dem  Dargestellten  behauptet  die  beschwerdeführende  Anstalt,  dass  ihr  im  Grunde 
les  §  89  des  Kranken  Versicherungsgesetzes  ein  selbständiges,  von  den  bestehenden  Vorschriften 
ber  öffentliche  Apotheken  unabhängiges  und  ausserhalb  des  Rahmens  derselben  gelegenes  Recht 
uf  die  Anlage  und  den  Betrieb,  d.  i.  also  auf  die  Errichtung  einer  Apotheke  für  die  Zwecke 
es  Cassenverbandes  zustehe,  während  die  Stätthalterei  und  —  wie  nach  dem  Inhalte  der 
linisteriellen  Entscheidung  angenommen  werden  muss  —  auch  das  belangte  Ministerium  den 
Bestand  eines  solchen  Rechtes  negiren  und  die  angezogene  Gesetzesbestimmung  nur  im  Rahmen 
id  im  Sinne  der  gedachten  Vorschriften  verstanden  wissen  wollen. 

-Wenn  der  Vertreter  des  Ministeriums  bei  der  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung  die 
nisterielle  Entscheidung  als  eine  Entscheidung  des  administrativen  Ermessens  charakterisiren 
Ute,    so   konnte    der  Gerichtshof   diese  Interpretation   der    angefochtenen  Entscheidung    auch 


-     626    — 

dftram  nicht  snUsaen,    weil  die  EntuheidiiD^  der  Sutthalterei  iwe 

•obeidung   war,    und  weil   für   eine  EatacheidUDg  aolcher  Art  »uoh 

gageben  wSre.    D&«  k.   k.   MinlBterium  dei  Innern  hat  aich  darflbei 

wlnerMitfi  die  Wege  für  tulässig  halte,  welche  di«  Statthsiterei  der 

xum  Zwecke  der  ErlanguQg  d«a  Besitiee  einer  Apotheke  wie«.    Dii 

HiU  vom  faeuUgen  Streite. 

;.  Der  §  39   dea  Kranken  Vers  icbernngegeBetzeB  ordnet  an,    daaa 

TtfbXnde  vereinigt  werden,  deren  Verwaltung  nach  Muaisgabe  dea 

^.\- Vontande  der  Unfall  versieh  erungsanatalt  besorgt  wird.   Im  folgCDdei 

'worden    den  Caasenverbänden    lunScbat  gewisse  obligatorische  Auf( 

Wtiter  haisBt: 

„Ansserdem  können  diese  Cnssenverbfinde  noch  freiwillig  «ndi 
,  ttnuntlichen  oder  mehreren  Verbandicasien  xemeinsam  sind,  un 
''  J&.  die  Anlage  und  den  Betrieb  gemeinsamer  Heilanstalten  und  Ap 

Wenn  nun  die  Behörden  die  eben  cilirte  geeetzliche  Bestii 
Apotheken  bandelt,  von  vornherein  nur  im  Rahmen  der  für  öffentl 
Normen  verstanden  wissen  wollen,  ao  ist  der  k.  k.  Verwal  tan  gager 
dar  Bechtaanschaiinng,  dass  dieselbe  von  vornherein  in  dieser  Üe| 
nicht  verslanden  werden   kann. 

Zanitchat  enthält  die  citirte  gesetzliche  Bestimmung  keinerlei 
die  derselben  von  den  Behörden  unterlegte  Basia,  wKhrend  ea  sieh 
leti  wirklich  im  Sinne  der  Behörden  verstanden  werden  wollte  < 
vi  BS  verstand  liehen  Aueleeung  vorzubeugen,  durch  einen  geeigneten 
getrofiene  Bestimmung  thatsAchiich  nur  auf  Grundlage  der  im 
Apotheken  bestehenden  Vorschriften  tu  Tersteben  iiei. 

Eine  solche  Teitirung  wUrde  in  dem  gedachten  Falle  aueh 
der  Geaetzgebuog  zu  erwarten  gewesen  sein. 

Ad  sich  seibat  bietet  die  in  Frage  stehende  Qeaetzea bestimm 
Boweit  die  Errichtung  von  Apotheken  in  Frage  kommt,  etwa  zur  I 
dcutlichung  in  Beziehung  zu  bestehenden  anderen  gesetzlichen  Nor 

Denn  wenn  die  Bezirkek rank encassen verbinde  sich  die  Ai 
Apotheken  sum  Zwecke  setzen  können,  das  heisst,  wenn  sie  siel 
Apotheken  anzulegen  und  zu  betreiben,  so  ist  diese 
der  erwähnten  Richtung  eine  an  sich  ebenso  verstXndlicbe  als  erscl 
weiters  auch  nicht  von  der  Erlangung  einer  Apotheke,  aondei 
läge  (und  den  Betriebe)  einer  solchen  Anatalt,  eine  Teilimng, 
Statth alterei,  wonach  es  sich  nur  nm  die  eventuelle  Ueberkommi 
um  die  eventuelle  Erlangung  einer  neu  errichteten  Apotheke  faanc 
das  Wort  führt.  Der  Ausdrnek  „Anlage"  zumal  ist  vou  nicht  zu  Q 
CS  kann  nicht  gesagt  werden,  dass  die  Anlage  einer  Apotheke  ni 
solchen  Anstalt  beinhalte,  da  doch  derjenige,  welcher  eine  Apotb 
Zweifel  itiB  Leben  ruft,  gründet,  also  errichtet.  Diea  alles  aber  nnt 

Von  durchschlagender  Bedeutung  erscheint,  dasa  daa  Gesetz 
von  öfieotlichen  Apotheken  und  auch  nicht  von  Apotheken  schlechtb 
man  allenfalla  auch  noch  von  öffentlichen  Apotheken  verstehen  kön 
und  dem  Betriebe  gemeinsamer  Apotheken  spricht,  daa  hi 
allen  oder  mehreren  Cassen  des  Verbatides  gemeinschaftlich  sind. 
EweifelloB  Überhaupt  nicht  öffentliche  Apotheken,  aondern  aolche, 
Verband BCassen  oder  auf  einige  derselben  bezieht  oder  beschränkt, 
bestimmt  sind,  und  dies  köunte  auch  ohne  den  citirten  Wortlaut 
zweifelhaft  sein.  Dem  Gesetzgeber  kann  nicht  zugemuthet  werden, 
Stimmung  getroffen  zu  heben,  welche  ganz  ausserhitlb  des  aonatl 
Beiirk skrsnkencHssen  und  also  naturpemäss  auch  der  Verbünde  de 
kann  nicht  behauptet  werden,  diisa  die  Errichtung  öffentlicher  Ap 
der  BethSligung  der  genannten  Organisationen  fallend  angesehen  wei 
keit  sich  auf  die  Krankenversicherung  ihrer  Mitglieder  allein  beschrti 
keine  Aufgaben  der  öffentlichen  SanitHtspfiege  zn  erfüllen  berufen 

Wenn  nun  aber  —  wie  gesagt  —  das  Krankenveraicberun 
Kategorie  von  Apotheken  schuf,  die  übrigene  an  den  Hansapotfaekei 
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und  an  den  klösterlichen  Haasapotbeken  schon  bestehende  Analoga  findet,  nämlich  Apotheken 
der  Beatrkekrankeneassenverbftnde  für  diese  Verbände,  beziehungsweise  für  die  verbundenen 
Gassen,  so  erscheint  hiedurch  der  Auffassung  der  Behörden  der  Boden  entzogen. 

Inwieferne  auf  solche  Apotheken  die  für  öfifentliche  Apotheken  bestehenden  Vorschriften 
ansonst  analoge  Anwendung  zu  finden  haben,  ist  hier  nicht  zu  erörtern;  gewiss  ist  aber,  dass 
die  Frage,  wann  nnd  auf  welche  Art  solche  Apotheken  errichtet  werden  können,  beziehungsweise 
Muf  welche  Weise  die  Gassen  verbände  in  den  Besitz  solcher  Apotheken  gelangen  können,  niche 
nach  den  erwähnten  Vorschriften  beantwortet  werden  kann,  und  gewiss  ist  auch,  dass  den 
Gassenverbänden  die  Befugnis  zur  Anlage  (d.  i.  zur  Errichtung)  und  zum  Betriebe  solcher 
Apotheken  nicht  abgesprochen  werden  kann,  da  das  Gesetz  ihnen  die  facultative  Berechtigung 
hiezu  ausdrücklich  einräumt.  Dies  wenigstens  im  Grundsatze,  der  aber  vorliegendenfalls 
allein  streitig  ist.  Welche  Stellung  gegenüber  einem  concreten  diesbezüglichen  Projecte  die  Staats* 
aufsieht  (§  39  des  Kranken  Versicherungsgesetzes,  §  15  des  vorliegenden  Verbandsstatutes) 
eventuell  einzunehmen  berechtigt  wäre,  ist  heute  nicht  weiter  zu  untersuchen. 

Mit  der  vorstehenden  Auffassung  coincidiren  auch  die  Materialien  zu  dem  Gesetze  vom 
80.  März  1888. 

Der  GewerheausschuM  des  Abgeordnetenhauses,  aus  dessen  Initiative  die  gegenüber  dem 
§  37  der  Regierungsvorlage  abgeänderte  Fassung  des  §  39  des  Krankenversicherunggesetzes  und 
insbesondere  auch  die  Außaahme  des  auf  die  Anlage  und  den  Betrieb  gemeinsamer  Apotheken 
bezüglichen  Passus  hervorging,  hat  in  seinem  Berichte  vom  25.  Mai  1886  in  ganz  durchsichtiger 
Weise  die  seinen  Anträgen  lu  Grunde  liegende  Absicht  betont,  durch  die  Schaffung  einer 
obligatorischen  Verbandsorganisation  den  Bezirkskrankencassen,  „über  deren  Lieben sfähigkeit  der- 
zeit niehts  absolut  sicheres  vorliegt^,  eine  weitere  Stärkung  angedeihen  zu  lassen  und 
ilinen  eine  weitere  autonome  Bethätigung  einzuräumen,  und  hat  darauf  hingewiesen,  dass  die 
Gassen  durch  die  obligatorischen  und  facultativen  Thätigkeiten  des 
Verbandes  anWiderstandskraft  gewinnen,  und  dass  ihnen  dieMöglich- 
keit  einer  Vereinfachung  und  Verbilligung  ihrer  Agenden  beschafft 
werde. 

Die  Gommission  des  Herrenhause«  hat  in  ihrem  Berichte  vom  30.  April  1887  den  Be- 
schluss  des  Abgeordnetenhauses  bezüglich  der  Bezirkskrankencassen  verbände  dahin  charakterisirt, 
dass  diese  Verbände  gebildet  werden  sollen,  um  gewisse  Aufgaben  leichter  durchzuführen  und 
gemeinsame  Einrichtungen  zu  ermöglichen. 

In  dieser  Beleuchtung  erscheint  die  Bestimmung  des  §  39  des  Gesetzes  als  eine  solche, 
durch  welche  der  Umfang  der  eigenen  Wirthsrhaft  der  Gassen  erweitert  und  eine  Verbilligung 
der  Aufgaben  der  Gassen  durch  die  eventuelle  Errichtung  eigener  Heilanstalten  und  Apotheken, 
d.  i.  also  durch  die  Einführung  einer  facultativen  Eigenregie  auf  dem  Gebiete  der  Beschaffung 
von  Medicamenten  und  der  Gewährung  der  Spitalepflege  bezweckt  werden  soll. 

Auch  hieraus  folgt  sowohl,  dass  es  sich  bei  der  fraglichen  Bestimmung  des  Gesetzes 
keineswegs  um  öffentliche,  sondern  um  speciell  für  Bezirkskrankencassen  bestimmte  und  auf 
dieselben  beschränkte  Apotheken  handelt,  als  auch,  dass  den  Gassen  verbänden  im  Sinne  des 
Gesetzes  ein  effectiv  wirksames  Recht  zusteht,  Apotheken  für  die  Bezirkskrankencassen  und 
mit  Beschränkung  auf  diese  Anstalten  anzulegen  und  zu  betreiben. 

Im  Sinne  der  vorstehenden  Ausführungen  konnte  der  Verwaltungsgerichtshof  die  ange- 
fochtene Entscheidung  nicht  als  im  Gesetze  begründet  erkennen  und  gelangte  daher  zur  Auf- 
hebung derselben    nach  §  7  des  Gesetzes    vom  22.  October  1875,    R.  G.  Bl.  Nr.  36  ex  1876. 


Mittheilungen  Ober  sanitäre  Verliältnisse  und  Verfügungen  im  Austande. 

stand  der  Pest  und  Maaasnahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien.  Mit  Verordnung  vom 
l,  October  (5.  November)  l.  J.,  Nr.  426,  wurden  die  zufolge  Verordnung  vom  13.  October,  Nr.  417, 
I.  503)  gegenüber  Constantinopel  eingeleiteten  Quarantainemaassnahmen  aufgehoben.  An  deren 
eile  treten  die  mit  Verordnung  vom  27.  Juni  (10.  Juli)  i.  J.,  Nr.  246,  (S.  363)  verfügten  Maass- 
hmen  wieder  in  Kraft. 

Bussland»  In  Odessa  ist  am  4.  November  ausserhalb  des  Spitales  eine  Person  unter 
itverdächrigen  Symptomen  gestorben,  welche  nach  dem  Ergebnisse  der  Obduction  schon  vor  min- 
itens  zwei  Wochen  erkrankt  war.  Vom  4.  bis  16.  November  wurde  kein  weiterer  verdächtiger 
4  beobachtet.     Am  16.  November  standen  noch  8  Kranke  in  Behandlung. 


Tür/eei.  Der  Oberste  SftnitfitBConHeil  beschloHS,   die  fOnftägige  Quanuita 
}  Odessa  aufiuhebea  und  an  dereo  Stelle  die  ärztliche  Visite  eimuftlhreti 
Äegi/pien.    In  A 1  e  x  b  o  d  r  i  e  d    ist    in    der  Woche  vom  6.  bis  12.  N 
ein  Pescfall  beobachtet  worden. 

BritUch-IiuUen.  In  B  o  m  b  a  7  wurden  in  der  Woche  vom  IT.  bia  23.  Octo 
150  TodesfHIle,  in  Calcuttain  der  Woche  vom  12.  bii  18.  October  STodesf 
vom  11.  bia  17.  October  9  und  in  Madras  (Stadt)  in  derselben  W< 
Pest  conatatirC.  In  der  Präsidentschaft  Madras  sind  in  den  aufein 
Wochen  vom  28.  September  bia  11.  October  4ti6,  396  PeatfSile  und  385, 
gewiesen  worden, 

Mauritius.  In  den  zwei  au  Fe  inand  erfolgenden  Wochen  vom  19.  Septe 
wurden   5,   9   Erkrankungen  und  4,  8  Todesfälle  an  Pest  beobachtet. 

Bratüiea.  In  Rio  de  Janeiro    sind  nach    einer  Mittbeilung   vom 

Pesttodesfäile  aaegewieaen  worden.     In  C&m  pos  (S.  516)  sollen  weitere  P< 

haben.  Auch  soll  die  Krankheit  neuerdings  in  Victoria  (S.   438)  aufgeti 

Cholera.    Griechenland.    Die  Quarantaine    fttr  Herkunft«   aus  Aegypt 

Tage  herabgesetzt. 

■^i  Türkei.   Die  Choleraepidemie  ist  in  Gaza    nnd  in  Ljdda  (Syrie 

%  griffen.  Tu  der  Zeit  vom  4.  bis  9.  November  wurden  in  Gaza  55,  in 
fX  f£lle    verzeichnet,    tu  Jaffa    kommen    durchschnittlich    täglich  1  bis  2  Ti 

^  vor.  Hingegen  wütheC  die  Epidemie  in  dem  kleinen  Städtchen  Tiberias  1 

|r'.  Lande  Sasaerst  heftig.  So  wurden  in  Tiberias  vom  4,  bis  9.  November  88' 
i'.  In    dem    in    der    Nähe    von  Jafia    gelegenen   Doi-fe    Scheik-Hucnu    et 

|:  ,  wohuern  90,  in  Kaferana  (ItOO  Einwohner)  67,  in  Jahudiä  (2100 
1'  -  10  Tagen  130  Personen  an  Cholera.  Seit  Beginn  der  Epidemie  bis  zum  9 
W'  in  Palästina  1531   Cboleralodesf^lle  amtlich  ausgewiesen. 

t-'  Ein  Theil  dar  Bewohner  Gazas  wurde  in  Zelten   an   der  MeereakOate  1 

1^..  dieaeu  ist  seither  kein  neuer  Oholerafall  vorgekommen.  Die  türkische  San 
E  hat  2  Aerzte  mit  einigen  Desinfectoren  nach  der  syrischen  KQste  entaendet.  ] 

K  ein   von    der  Regierung    mit   der  Vornahme    der   Desinfection    der    versescl 

Chemiker  mit  10  Aerzten  und  ebenaoviclen  Desinfectoren   dahin  abgehen. 

In  Midi  bei  Loheja  (Jemen)  iat  die  Cholera  ausgebrochen.  In  H  0 
dar  GeaundheitezuBtand  ein  befriedigender. 

In  M  e  d  i  n  a  (H  e  d  j  a  z,  S.  504)  wurden  vom  12.  Mai  bia  9.  October  1.  J 
amtlich  verzeichnet.  In  Confudah  iat  aeit  13.  Juni,  in  Jamba  aeic  26 
fall  zur  Anzeige  gelangt.  Die  Geaammtzahl  der  im  Hedjaz  in  diesem  Jahre 
todeafälle  betrug   12493. 

Ueber  BeaeblusB  dea  Obersten  Sani tätscon seil a  wurde  die  Quarantaine 
kUnfte  (S.  487)  von  10  auf  7  Tage  berabgesetst. 

Äegypien.  In  Aleiaudrien  wurden  in  der  Woche  vom  6.  bia  1 2.  N 
fHlle  (darunter  16  nach  eingetretenem  Tode)  und  insgesammt  20  TodesfiÜl« 
Woche  vom  5.  bis  11.  November  kein  neuer  Cholerafall  und  1  Todesfall  c 
In  ganz  Aegypten  aind  in  der  Woche  vom  4.  bis  10.  November  1 
zeichnet  worden.  66  Fälle  wurden  todC  aufgefunden.  In  den  Spitälern  aUrh 
Erkrankungen  (und  Todesfälle)  wurden  gemeldet  aus  den  Städten:  Cairo  1  (2), 
Damiette  1  (7),  ferner  aua  den  Provinzen:  Gharbieh  0  (3),  Behera  0  (j 
Dakahlieh  0  (1),  Galiubieh  5  (3),  Menufieb  0  (T),  Minieh  1  (S),  Guirgueh  31  (1 
Sudan  0  (1).  ^_^^_ 

Vermischte  Nachrichten. 

St&nd  der  Blattern  und  des  Flecktyphas.  Btatternerkrankuu 
IS.  November  I.  J.  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  dei 
19.  bis  25.  November  beim  Ministerium  des  Innern  eingetrofieneu  i 
conatatirc : 

Flecktyphuaerkrankungen  in  Galizien  in  den  politiachen  Bezirket 
Kryczka  2;  Horodenka:  Piotrow  3,  Tyszkowcc  1;  Jaworow:  JaiOW  at 
atrumilowa;   Chreniow  1;   Nadworna:  Zieleniea  ad  Zielona   6;   Zlociow: 
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Die  Infectionskranklieiteii  im  Jalire  1901. 

In  den  periodischen  vierwöchentlichen  Berichten  über  Infectionskrankheiten 
des  Jahres  1901  sind  insgesammt  448559  Erkrankungen  in  Evidenz  gestanden  und 
30922  Kranke  als  gestorben  in  Abgang  gebracht  worden. 

Von  jenen  Krankheitsformen,  für  welche  in  allen  Ländern  die  Anzeigepflicht 
besteht,  und  welche  auch  in  den  Nachweisungen  über  die  Bewegung  der  Bevölke- 
rung als  Todesursachen  gesondert  ausgewiesen  sind,  nämlich  Blattern,  Scharlach, 
Diphtherie,  Masern,  Ileotyphus,  Flecktyphus,  Dysenterie,  Kindbettfieber  und  Keuch- 
husten, wurden  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  der  Länder  im  Jahre  1901  ins- 
gesammt 381692  Erkrankungen  und  30175  Todesfälle,  gegen  300085  Erkrankungen 
und  26161  Todesfälle  im  Vorjahre*)  verzeichnet. 

Asiatische  Cholera  und  Pest  sind  im  Berichtsjahre  nicht  beobachtet  worden. 

Die  Qesammtzahl  der  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  verzeichneten  Er- 
krankungen  und  Todesfälle  an  den  erwähnten  neun  Infectionskrankheitsformen,  die 
im  Nachstehenden  mit  Bücksicht  auf  ihre  allgemeine  Verbreitung  und  ihre  besondere 
Bedeutung  zum  Gegenstande  einer  eingehenden  Erörterung  gemacht  werden,  weist 
also  im  Berichtsjahre  eine  nicht  unbedeutende  Zunahme  auf.  Es  wäre  jedoch 
irrig,  aus  diesem  Umstände  allein  schon  auf  ein  vermehrtes  Vorkommen  dieser 
Krankheitsformen  zu  schliessen.  Denn  die  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  aus- 
gewiesenen Ziffern  geben  uns,  wie  dies  in  den  in  diesem  Blatte  veröffentlichten  Berichten 
über  den  Stand  der  Infectionskrankheiten  der  vorausgegangenen  Jahre  wiederholt 
betont  wurde,  nur  die  Zahl  der  im  Wege  der  vorgeschriebenen  Epiedemiebericht- 
erstattung  von  den  Aerzten  und  Gemeinden  an  die  politischen  Bezirksbehörden  zur 
Anzeige  gebrachten  und  in  Evidenz  gehaltenen  Krankheitsfälle  und  deren  Verlauf  an, 
nicht  aber  alle  Erkrankungen  und  Todesfälle,  welche  an  diesen  Krankheitsformen 
während  dieser  Zeit  vorgekommen  sind. 


*)  Siebe  Jabrg.  1901,  S.  517. 
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Die  Infectionskranklieiteii  im  Jahre  1901. 


'  In  den  periodischen  vierwöchentlichen  Berichten  über  Infectionskrankheiten 
B»  Jahres  1901  sind  insgesammt  448559  Erkrankungen  in  Evidenz  gestanden  und 
0922  Kranke  als  gestorben  in  Abgang  gebracht  worden. 

Von  jenen  Krankheitsformen,  für  welche  in  allen  Ländern  die  Anzeigepflicht 
gesteht,  und  welche  auch  in  den  Nach  Weisungen  über  die  Bewegung  der  Bevölke- 
^g  als  Todesursachen  gesondert  ausgewiesen  sind,  nämlich  Blattern,  Scharlach, 
/iphtherie,  Masern,  Ileotyphus,  Flecktyphus,  Dysenterie,  Kindbettfieber  und  Keuch- 
lUBten,  wurden  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  der  Länder  im  Jahre  1901  ins- 
^sammt  381692  Erkrankungen  und  30175  Todes&Ile,  gegen  300085  Erkrankungen 
md  26161  Todesfälle  im  Vorjahre*)  verzeichnet. 

Asiatische  Cholera  und  Pest  sind  im  Berichtsjahre  nicht  beobachtet  worden. 

Die  Gesammtzahl  der  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  verzeichneten  Er- 
^ankungen  und  Todesfälle  an  den  erwähnten  neun  Infectionskrankheitsformen,  die 
ha  Nachstehenden  mit  Bücksicht  auf  ihre  allgemeine  Verbreitung  und  ihre  besondere 
Bedeutung  zum  Gegenstande  einer  eingehenden  Erörterung  gemacht  werden,  weist 
dso  im  Berichtsjahre  eine  nicht  unbedeutende  Zunahme  auf.  Es  wäre  jedoch 
rrrig,  aus  diesem  Umstände  allein  schon  auf  ein  vermehrtes  Vorkommen  dieser 
Krankheitsformen  zu  schliessen.  Denn  die  in  den  vier  wöchentlichen  Berichten  aus- 
^wiesenen  Ziffern  geben  uns,  wie  dies  in  den  in  diesem  Blatte  veröffentlichten  Berichten 
ttber  den  Stand  der  Infectionskrankheiten  der  vorausgegangenen  Jahre  wiederholt 
betont  wurde,  nur  die  Zahl  der  im  Wege  der  vorgeschriebenen  Epiedemiebericht- 
erstattung  von  den  Aerzten  und  Gemeinden  an  die  politischen  Bezirksbehörden  zur 
Anzeige  gebrachten  und  in  Evidenz  gehaltenen  Krankheitsfälle  und  deren  Verlauf  an, 
nicht  aber  alle  Erkrankungen  und  Todesfälle,  welche  an  diesen  Krankheitsformen 
während  dieser  Zeit  vorgekommen  sind. 


*)  Siehe  Jahrg.  1901,  8.  517. 
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In  den   Jahresberichten  der  Landesbehörden   über   den  Stand  der 
tionskrankheiten    im  Jahre  1901,    welchen   die  von  den    politischen  Besirkal 
eingesendeten      Jahresberichte      zur     Grundlage      dienten,      erscheinen     insgi 
388395  Erkrankungen  und  31660  Todesfälle   an   den   erwähnten  Krankheitsfc 
gegenüber  300510  Erkrankungen  und  27790  Todes&Uen    im  Vorjahre,  aosgei 
Es  ist  also  auch  nach  diesen  Ausweisen  die  Zahl  der  Erkrankungen  und  Tod< 
bedeutend  gestiegen.     Die  Ziffern  dieser  Nachweisungen    sind  wohl   etwas  hober 
die  aus  den  vierwöchentlichen  Berichten  gewonnenen  Zahlen,  weil  sie  ausser  den  is 
vierwöchentlichen  Nachweisungen  verzeichneten  Krankheits-  und  Todesfällen  auch 
jene  Fälle  enthalten,  welche  den  politischen  Bezirksbehörden  (Stadtmagistraten)  erst 
Ablauf  der  betreffenden  Erkrankung  und  Abschluss  des  jeweiligen  Berichtes  zur  Kei 
gelangten  und  als  Nachträge  ausgewiesen  wurden;  jedoch  auch  diese  Ausweise  erscheil 
nicht  geeignet  uns  ein  klares  Bild  über  die  Ausbreitung  dieser  Intectionskrankl 
zu  geben,  weil  jene  Erkrankungsfälle,  welche  den  Aerzten  oder  Qemeindevorsi 
unbekannt    blieben    oder    von    diesen    nicht    angezeigt    wurden,     nicht    inl 
sind.     Tabelle  I    gibt  eine  Uebersicht    über   die    Zahl    der   in    den    JahresberK 
ausgewiesenen  Erkrankungs-  und  Todesfälle  an  den  genannten  Krankheiten,  mit 
nähme   des  Keuchhustens,    dessen  Verbreitung    bei    der  Besprechung    der  ein» 
Krankheitsformen  näher  erörtert  werden  wird. 

Die  verlässlichsten  Daten  zur  Beurtheilung  der  Ausbreitung  der  Infectionski 
heiten  stehen  uns  in  den  sanitätsstatistischen  Nachweisungen  über  T« 
Ursachen  zur  Verfügung.  Diese  Nachweisungen  geben  allerdings  zuvörderst  nur 
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scfaluss  über  die  vorgekommenen  Todesfälle  an  InfeetionskrankfaeiteD,  sie  ermöglichen 
es  aber  auch  im  Vereine  mit  den  Ergebnissen  der  Epidemieberichterstattung,  be- 
ziehungsweise der  in  diesen  Berichten  nachgewiesenen  Lethalität  der  angezeigten 
Erkrankungen,  einen  Schluss  auf  die  beiläufige  Zahl  der  thatsächlich  vorgekom- 
menen Krankheitsfälle  zu  ziehen. 

Wohl  haften  auch  den  Nachweisungen  über  Todesursachen  mannigfache  Mängel 
an,  welche  zum  grösseren  Theile  darauf  zurückzuführen  sind,  dass  in  so  manchen 
Fällen  die  infectiöse  Natur  der  tödtlichen  Krankheit  oder  die  Form  der  Infections- 
krankheit  verkannt  wird.  Namentlich  gilt  dies  für  jene  Länder,  in  welchen 
wegen  Mangels  an  Aerzten  und  der  grossen  Armuth  der  Bevölkerung  ärztliche  Hilfe 
selten  in  Anspruch  genommen,  und  die  Todtenbeschau  von  Laien  vorgenommen 
wird.  Je  geringer  die  Zahl  der  ärztlich  beglaubigten  Todesursachen  in  einem  Lande 
ist,  desto  grösser  werden  demnach  auch  die  Fehler  dieser  Nachweisungen  sein.  Zum 
kleineren  Theile  haben  diese  Mängel  auch  darin  ihren  Grund,  dass,  selbst  von  ärztlichen 
Todtenbeschauern,  bei  einzelnen  Todesfällen  nach  Infectionskrankheiten  nicht  die 
betreffende  Krankheit,  sondern  die  Folgekrankheit,  welche  zum  Tode  geführt 
hat,  als  Todesursache  angegeben,  und  dass  die  Anführung  der  Qrundkrankheit 
unterlassen  wird,  wodurch  solche  Todesfälle  für  die  Mortalitätsstatistik  der  Infections- 
krankheiten verloren  gehen.  Darauf  ist  es  auch  zurückzuführen,  dass  in  mehreren 
Kronländern,  in  welchen  die  Anzeigepflicht  im  allgemeinen  in  gewissenhafter  Weise 
erfüllt  wird,  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  von  verschiedenen  Infectionskrankheiten 

« 
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heitfifalle  dem  wahren  Werthe  genauer  entsprechen,   als  id  Ländern,   in   welchen    ea 
mit  der  Erfüllung  der  Anzeigepflicht  schlecht  bestellt  ist. 

Weit  wichtiger  als  die  Anhaltspunkte,  welche  au8  der  EpidemieberiehterBtattuog 
und  der  Todesursachen  Statistik  für  die  Berechnung  der  beiläutigen  Morbidität  der 
Bevölkerung  an  InfectioniikrankheiteD  gewonnen  werden,  sind  die  AufachlUsse, 
welche  wir  aus  derselben  für  die  ßeurtheilung  der  Beschaffenheit  der  Ein- 
richtung der  Epidemietilgung  in  den  einzelnen  Verwaltungsgebieten  erhalten.  Denn 
da  sich  die  Epidemiebericbterstattung  nicht  blos  auf  die  Registrirung  der  beobachteten 
Krank  hei  tsßüte  und  des  Verlaufes  derselben  beschränkt,  sondern  da  mit  derselben  auch 
die  Einleitung  der  erforderlichen  aanitäts polizeilichen  Maassnahmen  zur  Verhütung 
der  Weiter verbreitang  der  Krankheit  verknüpft  ist,  so  liefert  das  Verhältnis  der  in 
Evidenz  gehaltenen  tödtüchen  Erkrankungs fälle  zu  den  thataächlich  vorgekommenen 
Todesföllen  auch  den  Maassetab  für  die  Beurtheilung  der  Vollkommenheit  der 
Epidemiebekämpfung.  Je  höher  der  Percentsatz  der  vorgekommenen  Todesfälle  ist, 
welche  in  der  Epidemiebericbterstattung  ausgewiesen  sind,  als  desto  vollständiger  sind 
in  der  Reget  auch  die  Einrichtungen  des  Epidemiedienstes  in  dem  betreffenden 
Lande  anzusehen.  Die  Nachweisnng  eines  hohen  Anzeigenpercentes  aliein  lässt 
nicht  nuter  allen  Umständen  auf  eine  grosse  Vollkommenheit  des  Epidemiedienstes 
Bchliessen,  einerseits  weil  sich  an  die  Anzeigenerstattung   und   die   Aufnahme   in  die 
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in  allen  Ländern  eine  gleich  umsichtig 
wirksame  Ingerenz  der  SaaitäUbebOrdei 
lercent  nur  Aufschluae  gibt  über  die  I 
,  nicht  aber  auch,  ob  alle  Erkrankun 
ID  gleich  gewissenhafter  Weise  zur  Anze 
'Stattung  folgenden  Maassnalimen  entapi 
>lg,  welcher  sich  in  diesem  Falle  in  e 
der  Verbreitung  der  Krankheit  äussert, 
leilung  der  Frage,  ob  die  Anzeigenerste 
n  gleichem  Umfange  erstreckt  hat,  bildet 
Ist  die  Lethalilät  andauernd  abnorm  hc 
Anzeigepflicht  nur  in  einseitiger  Weise  h 
Ibrend  die  leichten  Fälle  der  Evidenthalt 
ir  diese  ErSrlerungen  kurz  zusammen,  f 
1  über  die  Ausbreitung  der  Infeclione 
t  des  Epidemiedienates  nur  auf  Grund 
Q  der  Ergebnisse  der  Epidemieberichterstai 
men  werden  kann. 

anitätsstatisti sehen  Kachweisungen  über  1 
r wähnten  neun  Infectionskrankhelteforme 
r  54989  im  Vorjahre,  ausgewiesen.  Da  sc 
iiche  zum  Jahre  1900  gestiegen  ist,  kan 
Verbreitung;  dieser  Krankheiten  im  Allge: 
hme  der  Gesammtzafal  der  Sterbefalle  in  < 
eselbe  erscheint  aber  umso  auffallender,  al 
one  krank  heilen  seit  dem  Jahre  1895,  m 
k  begonnen  wurde,  bis  zum  Jahre  1900 


der  Todesfälle  an  diesen  Krankheiten  b 


91973 
84734 
75140 
73127 


im  Jahre  18 
.        .        19 


en  wir  die  Ergebnisse  der  Todesurss 
len  mit  jenen  des  Vorjahres,  so  ergibt  sie 
tschlie^slich  durch  eine  grössere  Häuügkei 
Igt  war,  während  alle  übrigen  Krankbei 
.bnahme  ihrer  Frequenz  entnehmen  lasse 
ag  im  Berichtsjahre  12512  gegen  1045 
f73  im  Vorjahre;  erstere  ist  nahezu  um  • 
fgen.     Die  Vermehrung  ist  eine  so  bedeui 

Frequenz  der  Todesfälle  au  den  übrigen 
als  10%  der  Todesfälle  des  Vorjahres  be 

überholt  wurde. 

.hme  der  Zahl  der  SterbeiUlle  an  Ma 
arjahre  erscheint  weniger  auffällig, 
Kraukheilsformen  seit  dem  Jahre  187J 
esursachenatatistik  eingeführt  wurde,  n 
eo  dieser  Krankheiten  (siehe  Beilage  zi 
1  in  Oesterreich  während  der  Jahre  1 
Zungen,   die   sich    darin    äussern,    dass 
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lichkeit  in  der  Kegel  zwei  oder  mehrere  Jahre  mit  abnehmender  Mortalität  folgten, 
woran  dann  unvermittelt  wieder  eine  hohe  Mortalitätszifier  sich  anschloss.  So 
hat  die  Sterblichkeit  an  Scharlach  und  Masern  seit  dem  Jahre  1896,  beziehungsweise 
1898  allmählich  abgenommen;  im  Jahre  1900  ist  dieselbe  bei  beiden  Krankheiten 
rapid  gesunken  (bei  Scharlach  von  57  des  Jahres  1899  auf  40,  bei  Masern  von  50  auf 
22  Todesfälle,  auf  100,000  Einwohner  berechnet)  und  hat  damit  bei  Masern  seit  dem 
Jahre  1873  den  tiefeten  Stand  und  bei  Scharlach  einen  Tiefstand  erreicht,  wie  er 
nur  in  den  Jahren  1879  und  1889  annäherungsweise  erreicht  worden  war.  Es  ent- 
spricht somit  die  neuerliche  Zunahme  der  Sterblichkeit  an  diesen  beiden  Krankheiten 
im  Jahre  1901  nur  den  bisherigen  Beobachtungen  über  die  periodischen*  Schwan- 
kungen, und  es  ist  immerhin  bemerkenswerth.  dass  die  Mortalität  der  Masern  und 
des  Scharlachs  (32  beziehungsweise  48  Todesfälle  auf  100000  Einwohner)  im  Be- 
richtsjahre nicht  die  Höhe  des  Jahres  1899  erreicht  hat. 

Die  Ursache  der  periodischen  Schwankungen  der  Mortalität  bei  Scharlach  und 
Masern  ist  in  den  epidemiologischen  Verhältnissen  dieser  Krankheiten  zu  suchen. 
Beide  Krankheitsformen  sind  vorwiegend  Kinderkrankheiten,  beide,  namentlich  aber 
Masern,  haben  die  Tendenz  zu  einer  grossen  und  raschen  Ausbreitung.  Die  einmal 
ausgebrochene  Epidemie  erlischt  in  einem  Orte  in  der  Regel  erst  dann,  wenn  alles 
infectionsempibngliche  Material  von  der  Krankheit  befallen  ist,  und  breitet  sich 
radiärwärts  allmählich  auf  andere  Orte  aus,  immer  weiter  fortschreitend,  bis  sie  auf 
ihrem  Zuge  das  ganze  Land  durchwandert  hat.  Die  Richtung  des  Epidemiezuges 
wird  durch  die  Infectionsempfänglichkeit  der  Bevölkerung  gegeben;  stösst  derselbe 
auf  ein  Gebiet,  welches  erst  kürzlich  von  einem  anderen  Epidemiezuge  derselben 
Krankheit  heimgesucht  war,  so  wird  er  in  seinem  Fortschreiten  nach  dieser 
Richtung  gehemmt,  weil  es  hier  an  ansteckungsfkhigen  Elementen  in  der  Bevölkerung 
mangelt.  Ist  der  Seuchenzug  vorübergegangen,  dann  bleiben  die  betroffenen  Ge- 
meinden und  Bezirke  in  der  Regel  durch  längere  Zeit  von  der  Krankheit  ver- 
schont. Nach  mehreren  Jahren  aber,  wenn  wieder  neues,  empfängliches  Material 
in  der  heranwachsenden  Jugend  vorhanden  ist,  bedarf  es  nur  einer  Krankheits- 
einschleppung  von  aussen,  beziehungsweise  der  Annäherung  eines  neuen  Seuchen- 
zuges, um  die  Epidemie  abermals  zum  Ausbruche  zu  bringen. 

Diese  Verhältnisse  gelten  in  erster  Linie  für  die  Verbreitung  der  Masern, 
aber  auch  für  Scharlach,  wenngleich  bei  letzterem  die  Schwankungen  in  Folge  der 
geringeren  Tendenz  desselben  zur  Entwicklung  allgemeiner  Epidemien  weniger 
hervortreten. 

Je  kleiner  das  Verwaltungsgebiet  ist,  über  welches  sich  die  Berichterstattung 
erstreckt,  desto  deutlicher  äussert  sich  die  Periodicität  des  Anwachsens  der  Sterblich- 
keit, je  grösser,  desto  mehr  wird  dieses  Bild  verwischt,  weil  bei  grösserer  Aus- 
dehnung des  Gebietes  längere  Zeit  erforderlich  ist,  bis  der  Epidemiezug  den  Weg 
durch  das  ganze  Land  zurückgelegt  hat,  und  weil  in  grösseren  Verwaltungegebieten 
oft  gleichzeitig  zwei  und  auch  mehrere  Seuchenzüge,  die  sich  mannigfach  berühren, 
auf  dem  Wege  sind. 

Wird  die  Mortalität  auf  das  Reich  berechnet,  so  werden  naturgemäss  die  peri- 
odischen Schwankungen  weniger  prägnant  hervortreten,  als  in  den  Ländern;  immerhin 
bleiben  sie,    wie  aus  der  oben  citirten  Publication  ersichtlich  ist,   deutlich  erkennbar. 
Es  ist  dies  daraus  zu  erklären,  dass  sich  nach  einer  längeren  epidemiefreien  Zeit  gleichzeitig 
an  verschiedenen  Punkten   des  weiten  Gebietes   neue  Epidemieherde  entwickeln,    die 
äich  im  raschen  Laufe  nach  verschiedenen  Seiten  verbreiten  und  unter  Umständen  zu 
jiner  über  ganze  Länderstriche  sich  erstreckenden  Pandemie  führen  können.  In  einem 
olchen  Falle  wird  die  Morbidität  und  damit  die  Mortalität  im  Reiche  rasch  ansteigen, 
Ti  weiteren  Verlaufe  aber,  wenn  die  infectionsempfängliche  Bevölkerung  nach  und  nach 
irchseucht  worden  ist,   allmählich  wieder  absinken,    um    nach    zwei   oder  mehreren 
ahren  neuerdings  emporzuschnellen. 
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Es  läast  demnach  eine  auf  ein  oder  mehrere  Jahre  bea 
Maeero-  oder  Scharlacbsterblichkeit,  ja  aelhat  ein  auffallem 
genommener  Tiefstand  nicht  allein  schon  auf  eine  dauernde  & 
.  Bchlieasen,  vielmehr  kann  erst  ein  durch  Jahre  hindurch  an. 
Morbiditäls-  und  MortalitätszifFer  zu  dieser  Annahme  berechtii 
Der  Einßuss  des  Epidemie tilgungs Verfahrens,  das  sich 
'^  themathiechen  Krankheitsformen,  den  Blattern  und  dem 
^-'dauernden  und  anhaltenden  Einschräokung  der  Verbreitung 
bisher  bei  Seh ar lach,  wie  auch  bei  Masern  nur  in  gerin 
,  taug  gekommen.  Der  Grund  hiefür  liegt  wohl  darin,  ds 
;X  Erankheitsformen  wegen  ihres  relativ  milden  Verlaufes 
nicht  die  gebührende  Aufmerksamkeit  zugewendet  hat,  wien 
iichen  Opfer  dieser  Krankheiten  hinter  jenen  der  anderen  als 
In  fectionsk  rank  heften  nicht^  zurücksteht  und  nahezu  ein  I 
f^.  &lle  an  Infectionskrankheiteu  beträgt.  Insolange  diese  beiden 
der  Mehrheit  der  Bevölkerung  als  unvermeidliche  Kinder 
werden,  die  Thlltigkeit  der  Behörden  nicht  durch  die  Mitwirki 
kreise  kräftigst  unterstützt  wird,  und'namentlich  der  Verbreit 
auf  dem  Wege  der  Schule  nicht  durch  zielbewusate  schulby 
Schranken  gesetst  werden,  ist  eine  dauernde  Abnahme  ihr 
erwarten. 

Hinsichtlich  der  Erfüllung  der  Anzeigepflicl 
Vorjahre  ein  nicht  unbedeutender  Fortschritt  zu  constatiren.  '. 
hervor,  dass  die  Zahl  der  angezeigten  Todesfälle  im  Berich 
stiegen  ist,  während  die  Zunahme  der  Todesfälle  nach  den  sa 
Weisungen  nur  l'2''/o  betragt. 

Wie   aus  Tabelle  II   zu  ersehen  ist,    waren   im  Berichti 
sanitätsstati »tischen   Tabellen    nachgewiesenen   Todesfällen   ine 
r"  vierwöchentlichen  Berichten  verzeichnet,    während  im  Vorjahi 

fe^  Anzeigen  Verhältnis  sich  nur  aul  47''/o  helief.  An  der  gUnstige 
J^^  hältnisse  der  An  zeigen  erstattung  haben  alle  Krankheitsform' 
&,  Flecktyphus  theilgenommen,  von  welchem  im  Berichtajahi 

gt^        83'/o  im  Vorjahre,   im  Wege   der  Epidemieberichterstattung 
^^         hörden  gelangt  sind. 

|;  Dieser  Bückgang  des  An  zeigen  percentes  fällt  ausschliesa 

woselbst   von  304  ausgewiesenen  Todesfällen  an  Flecktyphus 
in  der  Epidemieberiehlerstattung  evident  gehalten  waren,  währe 
"  vorgekommenen  4  Todesfälle  an  Flecktyphus  auch  in  den  vier? 

f  berichten  verzeichnet  waren.   In  den  übrigen  Ländern  sind  F 

f  Jahre  1901  qicht  vorgekommen. 

u'.  Analoge  Verhältnisse  finden  wir  auch  bei  Blattern.  ' 

^  Blattern    wurden    insgesammt   00"/^,    bei   NichtberUcksichtigu 

i'-        der  Epidemieberichterstattung   verzeichnet    In  Galizien  sind 
i"         Todesuraachenatatistik  nur  12,  das  sind  207o  angezeigt  worde 
^"  Dass    bei  einer  so  mangelhaften  Erfüllung  der  Anzeige] 

R  löschen  der  Blattern  und  des  Flecktyphus  in  Galizien  nicht  zu 

'T  begreiflich,  wenn  man  berücksichtigt,  dasa  die  Erstattung  der 

\  für  die  Einleitung  wirksamer  sanitärer  Maassnahmen  bildet,  u: 

j(  Krankheitsfällen,   welche   der  Evidenthaltung   in    der  Epidem 

Ev  gangen  sind,  in  der  Regel  auch  keine  wie  immer  gearteten  V 

^  anhaltung  der  Weilerverbreitung  getroffen  worden  sind, 

fc.  Berechnen    wir  auf  Grund    der  Zahl  der   vorgekommen 

C:  Lethalität  der  angezeigten  Blattern-  und  Fleck typhuserkra 
^'         Zahl  der  thatsächlichen  Erkrankungsfälle,  so  ergibt  sich,  dafi 
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■Gg  9SO  Flecktyphus-  und  860  Blatterofälle  nicht  zur  Anzeige  gelangt  sind,  und 
IM  deniDHch  bei  einer  mindestenB  ebenso  grOBSen  Anzahl  dieser  Krankheitsf'" 
Jb  DurchfOlimiig  der  gebotenen  Tilgungsmaassn ahmen  unterlassen  wurde! 

Unter  diesen  ungünstigen  Verhältnissen  des  Epidemiedieustes,  deren  On 
leils  in  der  noch  nicht  vollendeten  Organisation  des  Gemein  desanitätsdien  st  es  und 
tuigelhaften  Fürsorge  für  Ärztliche  Hilfe  in  weiten  Strecken  des  Landes,  theiU 
xr  Armut  und  sanitfiren  Indolenz  der  Bevölkerung  eines  grossen  Theiles  des  Lan 
n  suchen  ist,  mnss  es  sogar  aufffiUig  erscheinen,  dass  Blattern  und  Flecktyp 
I  Galizieu  nicht  eine  noch  grössere  Verbreitung  erlangt  haben.  Die  Erklärt 
»efür  kann  wohl  nur  in  dem  Umstände  liegen,  dasa  die  der  Evidenthaltung  i 
MutAtspoIizei liehen  Behandlung  entgangenen  Blattern-  und  Flecktyphusfälle  z 
[rössten  Theile  auf  die  Landgemeinden  entfallen,  in  welchen  die  Bedingungen 
»ne  rasche  Verbreitung  der  Krankheit  in  Folge  der  geringeren  Dichtigkeit  der 
rOtkeruQg,  insbesondere  aber  in  Folge  der  durch  die  fortdauernden  Epidemien 
irirkien  Durchseuchung  der  Bewohner  minder  günstige  sind,  während  in  den  Städ 
iurcb  die  rechtzeitige  Erstattung  der  |Änzeige  und  Einleitung  der  entaprech 
KD  Maassnahmen  die  epidemische  Verbreitung  der  Krankheit  in  der  Reget  ^ 
Bindert   wird. 

Die  günstigsten  Verhältnisse  hinsichtlich  der  Beobachtung  der  AnzeigepSichl 
Oesterreich  ergeben  sich  unter  allen  neun  Krankbeitsformen  bei  Maseru,  ' 
welchen  78"/o  ^^^  iii  der  Todesursachenstatistik  ausgewiesenen  Sterbefälle  in 
iVier wöchentlichen  Berichten  in  Evidenz  gestanden  sind.  An  zweiter  Stelle  komr 
iScharlach  und  Flecktyphus  zu  stehen;  von  diesen  beiden  Krankbeitsformen  wur 
■je  öSVo  der  TodesiUUe  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  verzeichnet.  An  di 
lechliessen  sieh  in  absteigender  Reihenfolge  Ileotyphus  (bT'/f,),  Blattern  CöO^/oli  ^' 
therie  (477o)  Dysenterie  und  Kindbettfieber  (je  387»)  an,  und  »n  letzter  Stelle  sl 
tKeuch husten  mit  347o  angezeigter  Todesfälle. 

Es  muss    nach   den  vorstehenden  Ausführungen  über   den   Zweck  und  die 

ideutnng   der  Anzeigeneretattung   auffallend  erscheinen,   dass   gerade    Masern   ein 

I  günstiges  durchschnittliches  Anzeigenpercent  aufweisen,  dennoch  aber,  wie  oben  erwäl 

^in  den  letzten  Jahrzehnten  unter  allen  Infectionskrankheitsformen  die  geringste  Abnal 

:  ihrer  Häufigkeit  erkennen  lasseu,  ja  dass  sie  gerade  im  Berichtsjahre,  in  welchem 

;  Anzeigenpercent  derselben   den  Höhepunkt  erreicht  bat,   eine  erheblich  grössere  \ 

breitung  gefunden  haben.  Dieser  anscheinende  Widerspruch  findet  darin  die  Erklärt: 

..dass  bei  dieser  Krankbeitsform  die  Anzeigen  in  der  Regel  erst  zur  Kenntnis  der 

hörden  gelangen,  wenn  die  Epidemie  bereits  in'voller  Entwicklung  begriffen  ist,  und  ( 

die  eingeleiteten  laolirungsmaasanahmen,  welche  übrigens  von  der  Bevölkerung  we, 

des   anscheinend    leichten  Charakters    dieser  Erkrankungen   grösstentheils    nicht 

achtet  werden,  zu  spät  und  unzureichend  zur  Anwendung  gelangen.  Insbesondere 

scheiaen,    wie    bereits    erwähnt,    die    prophylaktischen    Maassnabmen    in    der    Seh 

welche  bekanntlich  die  wichtigste  Quelle  der  Ansteckung  ist,  in  ihrer  gegenwärti; 

Form    unzureichend.     Die    thunlicbste    Verhütung     der    Verbreitung     anstecken 

Krankheiten   durch   den    Scbulbeaucb   ist   eine  wichtige  Aufgabe   der  Sanitätspoli 

deren  befriedigende  Lösung  nur  von  der  entsprechenden  Ausgestaltung  der  Pflege 

Schulhygiene  zu  erhoffen  ist.  Was  hinsichtlich  des  Auftretens  der  Masern  gesagt  wui 

gilt  mit  gewissen  Beschränkungen  auch  für  Scharlach,  dessen  Tilgung  noch  dadu 

erschwert  ist,    dass   die  leichten  Fälle  sich  häufig   blos  in  einer  Angina  äussern  i 

daher  nicht  oder  zu  spät  erkannt  werden. 

Wird  die  Erfüllung  der  Änzeigepflicbt  in  den  einzelnen  Ländern  in  Betracht 
zo|en,  Bo  ergibt  sieb,  dass  dieselbe  bei  der  Mehrzahl  derselben  vollkommener 
wo;-den  ist.  Die  günstigsten  Verhältnisse  bestanden  in  Triest,  wo  99Vo  aller  voi 
koiamenen  Todesfälle  an  den  erwähnten  Krankheiten  zur  Anzeige  gelangt  sind. 
Da  .matien  wurden  98%  der  Todesfälle  in  der  Epidemieberichterstattung  ausgewiei 
in  'lähren  und  Kärnten  je  92,  in  Salzburg  91,  Niederösterreich  88,  Böhmen  87, 
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Oberösterreich  und  Steiermark  je  SÖVo;  «•»  diese  reihea  sich  Tirol  mit 
Vorarlberg  mit  je  75,  Bukowina  mit  66,  Görz-Qradisca  mit  60,  Istrien  n 
dem  KeicliBmittel  blieben  Scblesien  mit  46  und  Oalizien  mit  33%  angezei; 

Wird  Galizien  mit  seinen  durch  die  oben  erwähnten  localen  Verhält 
ungünstigen  Verhältnissen  der  Epidemleberichterst&ttung  bei  Bereehnui 
Satzes  der  angezeigten  Todesfälle  nicht  berücksichtigt,  so  ergeben  si 
zelnen  Kran kh ei ts formen  folgende  Percentsätze:  Blattern  100,  Fle 
Scharlach  91,  Diphtherie  81,  Masern  88,  Ileotyphus  68,  Dysenterie 
fieber  67,  Keuchhusten  64. 

Von  den  Ländern,  welche  im  Vergleiche  zum  Vorjahre  eine  i 
Zahl  von  Todesfällen  in  den  vier  wöchentlichen  Berichten  nachgewiese 
Vorarlberg  mit  einer  Zunahme  von  38%  an  der  Spitze;  es  ist  jedo 
ringen  Zahl  der  in  diesem  Lnnde  ausgewiesenen  Todesfälle  an  Infecli 
(59  bezw.  77)  nicht  zu  entscheiden,  ob  die  Erhöhung  des  Änzeigenper 
dauernde  Besserung  der  Epidemiebericbterstattung  zurückzuführen 
zufällige  Erscheinung  ist.  Vorarlberg  zunächst  stand  Öörz-Oradisca  mit 
der  angezeigten  Todesfälle  um  127o;  in  Tirol  und  Mähren  war  eine 
9,  beziehungsweise  S^o,  in  Schlesien  von  7%  zu  constatiren;  an  dies 
Galizien  und  Kärnten  mit  einer  Zunahme  von  je  6%,  Salzburg  5Voi 
und  Krain  2%.  Relativ  weniger  Todesfälle  als  im  Vorjahre  iturden  ii 
angezeigt  in  Triest  und  Böhmen  (um  je  1%)  in  Oberösterreich  (um  5Vo)» 
reich  (um  7  Yg)  und  in  Istrien  um  107oi'  abgesehen  von  Istrien,  sind  es  gerad 
in  welchen  es  mit  der  Erfüllung  der  AazeigepBicht  im  allgemeinen  bisher 
stellt  war.  Die  massige  Abnahme  des  Anzeigenpercentes  in  Böhmen  nud 
nur  auf  unvermeidliche  Differenzen  zwischen  der  Epidemieberichtt 
der  Todesursachenstatistik,  die  sich  aus  nachträglichen  Richtigstellung« 
heitsdiagnosen  oder  aus  irrthümlichen  Eintragungen  in  die  Todtenl 
ergeben,  zurückzuführen;  dagegen  deutet  der  nicht  unerhebliche  RUci 
zeigen  pet-centes  in  Niederöster reich  und  Oberösterreich  darauf  hin,  i 
Ländern  im  Berichtsjahre  der  Anzeigepflicht  weniger  gewissenhaft  ents 

In  mehreren  Ländern  wurden  von  einzelnen  Infectionskrankheitsfon 
wöcheuilichen  Berichten  eine  grössere  Anzahl  von  Todesfällen  ausge 
den  Xachwoisungen  über  Todesursachen,  so  bei  Scharlach  (in  Steiera 
Tirol),  bei  Diphtherie  (Triest),  Masern  (Oberösterreich,  Salzburg,  Vo 
lyphus  (Oberösterreich,  Vorarlberg),  Dysenterie  (Böhmen),  Kindbettfic 
und  Keucliliusten  (Triest).  Die  Ursache  dieses  Ueberschusses  in  dei 
liehen  Berichten  ist  bereits  oben  n^her  erörtert  worden.  Bei  Berechni. 
schnittlichen  An  zeigen  percente  der  einzelnen  Krankheitsformen  fUr  ge 
und  in  den  einzelnen  Ländern  wurde  von  den  in  der  Todesursache 
verzeiolineten  Fällen  abgesehen,  d.  h,  das  Anzeigenpercent  diese 
gleich  100  angenommen,  damit  die  D  u  rch  Schnitts  wer  the  durch  diese 
nicht  bccinflusst  werden. 

Es  dürfte  gewiss  nicht  als  eine  zu  strenge  Forderung  ansuse 
bei  einer  f^eordneten  Epidemieberichterstattung  von  den  in  den  sani 
Nachweisuiigen  verzeichneten  Todesfällen  an  der  Anzeigepflicht  unterl 
tionskrankheiten  —  ausgenommen  Blattern  und  Flecktyphus,  von  w 
wie  von  Cholera  oder  Pest  kein  Krankheitsfall  der  Evidentbaltung  eni 
mindestens  80%  in  der  Epidemieberichterstattung  verzeichnet  sein 
dieser  Grenze  waren  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  ausgewiesen: 

Scharlach:   in  Galizien  (06%).  Schlesien  (677o).  Istrien  (70Vo)- 

Diphtherie:  in  Galizien  (UVg),  Schlesien  (38%),  Görz-Gr 
Istrien  (50%),  Bukowina  (517o),  Krain  (76V„),  Vorarlberg  (787o),  Mä 
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Eio    Verieichoig    dii 
uher  YOriulegen. 

Die  Preise  des  aus  dem  lostitute  beiogeDen 
Diphtherie  -  Heilserums  werden  beim  Detftil- 
Terkaufe  in  Apotheken,  wie   folgt,    festgeseUC. 

it)  für  ein  Fläsuhchen  gewönlichen  Serums: 

bei  Sorte  1 1  Ä  80  A 

„       „      2 2  „  60  „ 


Depötsteiieu   ist  t  Erlass  der  k.  k. 

Kärnten  vom  2G 

Z.  ] 


b)  ÜXt      ein      FiBBchcheu      hochwerthigea 
Serums: 
bei  Sorte  A iS 


Diese  Preisansätze  werden  auch  in  der 
Anneitaxe  für  das  Jnhr  1903  ersichtlich  ge- 
Biaeht  werden. 

Auf  jedem  zum  Vertriebe  im  Inlande  be- 
stimmten Fläscbchen  des  SeramprSparates  ist 
der  Detailverkaufspreis,  suwie  der  Zeitpunkt 
brsiohtlich  zu  macheu,  bis  zu  welchem  das 
Diphtherie- Heilserum  von  der  Institatsleitung 
«Is  verwendbar  erklärt  wird. 

Nach  Ablauf  dieses  Termines  können  in 
den  Apotheken  nicht  abgesetzte  FIfiscbcben 
gegen  frisches  Heilserum  von  der  Inslitolsleitung 
kostenlos  umgetauscht  werden.  Jedoch  sind  die 
Portoauslagen  für  die  Zusendung  solcher 
Fläschchen  an  das  Institut  von  dem  den  Um- 
tausch  ansuchenden  Apotheker  zu  tragen. 

Hienach  wolle  die  k.  k,  Statthalterei 
diesen  ermiisaigten  Tarif  fUr  den  Detailverkauf 
des  Diphtherie-Heilserums  sammt  etwa  noth- 
wendigen  Erläuterungen  in  Druck  legen  lassen 
und  unter  Mittheilung  des  Tarifea  aämmtlicbe 
politischen  Landesbehörden  von  der  bevor- 
stehenden Ermässigung  der  Preise  des  Diph- 
therie hei  Iseru  ms  behufs  Verständigung  der 
Aerzte  und  Apotheker  in  die  Kenntnis  setzen. 
Auch  wolle  die  k.  k.  Statthalterei  einige  Eiem- 
ptsre  der  betreffenden  Verlautbarung  anber 
vorlegen. 

Die  llericbtsbei  lagen  folgen  an  verwahrt 
mit  dem  Bemerken  :!urUfk,  dass  auch  für 
«ndere  im  Institute  hergestellte  Heil-  und 
Immunsera  in  analoger  Weise  ein  delaillirter 
Tarif  zu  entwerfen  und  dieser  Entwurf  zur 
h.  o.  Genehmigung  vorzulegen  sein  wird. 


an     die    k.    k.    Beiirl 
Kärnten  und  den  S lad 


Der  k.  k.  kämt) 
hat  sich  mittelst  Zusc 
I.  J.,  Z.  2885,  mit  de 
Landesregierung  gew« 
wollen,  dass  die  in  S' 
besondere  die  zur  R 
Versäumnissen  ausiusti 
nisse  von  den  betrefi 
liebster  Klarheit  und 
werden. 

Der  k.  k.  kfirnti 
sab  sich  hiezu  durch 
dasa  viele  derartige  ai 
Zeugnisse  oft  sehr  U 
seits  den  Schal  beb ördet 
zu  erkennen,  ob  um 
ein  statthafter  Entecl 
Ausbleiben  von  Kindi 
handen  war,  andersei 
Mangelhaftigkeit,  insb 
nauerer  Zeitbestimmu 
Handhabe  zu  missbrSu 
selben  boten. 

Der  k.  k.  kämt 
hat  weiters  jener  Norm 
gechan,  welche  turne 
artiger  ärztlicher  Zeu| 
heilen  Anläse  geben. 
Folgende: 

Laut  §  23  des 
vom  2.  Mai  1883,  R.  C 
denen  ein  dem  Unten 
besucbehinderndesgeii 
liebes  Qebrecben  anbaf 
die  öffentliche  Schule 
oder  dauernd  enibundi 
des  Gesetzes  vom  17. 
Nr.  12,  sind  diese  K 
bebSrde,   welche  vor 


I 
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die  AufzeiehnuDg  aller  im  schulpflichtigen  Alter 
stehenden  Kinder  vornimmt,  in  einem  eigenen 
Verzeichnisse  zusammen  zu  stellen,  welches  so- 
fort der  Bezirksschulbehörde  vorzulegen  ist. 

Laut  §  21  des  Reichs  Volksschulgesetzes  vom 
2.  Mai  1883,  R.  G.  Bl.  Nr.  53,  und  laut  der 
§§31  und  32  des  Gesetzes  vom  17.  Jänner  1870, 
L.  G.  Bl.  Nr.  12,  darf  der  Austritt  ans  der 
Schale  nur  erfolgen,  wenn  die  Schüler  die  für 
die  Volksschule  vorgeschriebenen  nothwendigen 
Kenntnisse,  als:  Religion,  Lesen,  Schreiben  und 
Rechnen  besitzen  und  dies  durch  ein  Zeugnis 
einer  öffentlichen  Volksschule  nachweisen.  Von 
der  Beibringung  dieses  Zeugnisses  sind  aber 
Kinder  befreit,  deren  geistiger  oder  körperlicher 
Zustand  erwiesenermassen  die  Erreichung  des 
Zieles  der  Volksschule  nicht  mehr  erwarten  lässt. 

Nach  §  3  und  4  der  Schul-  und  Unter- 
richtsordnung vom  20.  August  1870,  R.  G.  Bl. 
Nr.  105,  darf  kein  Kind  ohne  statthafte  £nt- 
schuldigungsgründe  einzelne  Stunden  oder  Tage 
der  gesetzlichen  Schulzeit  versäumen.  Als 
statthafte  Entschuldigungsgründe  sind  insbe- 
sondere anzusehen: 

a)  Krankheit  des  Kindes, 

b)  Krankheit  der  Eltern  oder  Angehörigen, 
wenn  diese  der  Pflege  des  Kindes  erwiesener- 
maassen  nothwendig  bedürfen. 

c)  Schlechte  Witterung,  wenn  dadurch  den 
Kindern  Gefahr  an  Gesundheit  droht; 

d)  Ungangbarkeit  der  Wege. 

Die  letzten  zwei  Punkte  c  und  d  wurden 
hier  aufgenommen,  weil  es  auch  vorkam,  dass 
ein  ärztliches  Zeugnis  darüber  eingeholt  wurde, 


dass  ein  bestimmtes  Kind  den  Weg  zur  Schule 
bei  schlechtem  Zustande  desselben  und  bei 
schlechter  Witterung  aus  Gesundheitsrücksichten 
nicht  zurücklegen  könne. 

Aus  diesen  Normen  wird  ersichtlich,  dass 
auch  die  in  Schul angelegenh ei ten  auszustellenden 
ärztlichen  Zeugnisse  bei  ihrer  Verfassung  einer 
gewissen  Sorgfalt  bedürfen. 

Um  diesem  Punkte  Rechnung  zu  tragen 
und  um  zu  verhüten,  dass  solche  ärztliche  Zeug- 
nisse wegen  mangelhafter  Fassung  zurückge- 
wiesen, respective  zur  Ergänzung  rückgestellt 
werden  müssen,  werden  die  k.  k.  Bezirkshaupt- 
mannschaften und- der  Stadtmagistrat  angewiesen, 
sämmtliche  Aerzte  des  dortigen  politischen  Be- 
zirkes zu  veranlassen,  dass  in  Hinkunft  die  in 
Schulangelegenheiten  auszustellenden  ärztlichen 
Zeugnisse  mit  möglichster  Klarheit  verfasst  wer- 
den und,  wenn  thunlich,  enthalten 

den  Namen  und  das  Alter  des  Kindes; 

die  Angabe  der  Krankheit; 

die  Dauer  der  Krankheit  mit  der  Beifügung, 
wann  die  Schulbesuchsfähigkeit  begonnen  hat, 
und  wann  sie  enden  wird,  sowie 

den  Zweck  der  Ausstellung  des  Zeugnisses 
(zur  Entschuldigung  des  Auebleibens  von  der 
Schule  etc.). 

Bei  dieser  Gelegenheit  ist  den  Aerzten 
auch  mitzutheilen,  dass  nach  dem  Gebühren- 
patente vom  9.  Februar  1850  ärztliche  Zeug- 
nisse, welche  bestimmt  sind,  das  Ausbleiben 
der  Schüler  aus  dem  Unterrichte  dieser  Schulen 
zu  rechtfertigen,  insoweit  zu  deren  Besuch  eine 
gesetzliche  Verpflichtung  besteht,  bloss  zu  diesem 
Gebrauche  stempelfrei  sind. 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  und  Maaaanahmen  gegen  dieselbe.  Bulgarien,  Mit  Verordnung  vom 
3.  (16.)  November,  Nr.  439,  wurde  Odessa  für  pestfrei  erklärt,  die  Quarantaine  für  Herkünfte 
aus  dieser  Stadt  aufgehoben  und  an  deren  Stelle  die  ärztliche  Visite  angeordnet. 

Etisßland.    In  Odessa  hat  sich  seit  dem  4.  November  (S.  527)    kein  Pestfall  ereignet. 

Türkei.  Die  ärztliche  Visite  für  Herkünfte  aus  Odessa  (S.  528)  wurde  ausser  Kraft  gesetzt. 

In  neun  Dörfern  des  Gaza  B  e  n  i  -  S  c  h  e  i'  r  (Jemen)  ist  die  Pest  aufgetreten.  Bis  zum 
12.  November  sind  28  Erkrankungen  und  15  Todesfälle  beobachtet  worden.  Auch  in  sieben 
Dörfern  des  Stammes  Beni-Omar  sind  Pestfälle  vorgekommen. 


Aegypten.  la  Äleiandrien  ist  seit  10.  November  (8.  62S)  kein  n 
gekotDinen;  der  letite  in  BebanilliiDg  gewesene  Pestkranke  wurde  am  20. 
aus  dam  Spitsle  entlassen. 

BritUch- Indien.  In  Bombaf  wurden  in  der  Zeit  vom  2i.  bis  29.  Ocb 
und  130  Todesfälle,  in  Calcutta  in  der  Woche  vom  19.  bis  25.  October  9  ni 
in  der  am  24.  October  abgelaufenen  Wocbe  10  PesttodesßiHe  verseiebnet 

Japan.  In  Yokohama  sind  in  der  Woche  vom  5.  bis  11.  October  4  1 
2  mit  tödclicbem  Ausgange,  vorgekommen.  Da  alle  diese  Fälle  in  der  Umgebu 
sieb  ereignet  hatten,  in  welches  kurc  vorher  aus  Indien,  beziehnogs weise  ai 
getroffene  Baumwolle  eingelagert  worden  war,  schien  die  Vermuthang  bei 
Erankheit  durch  mit  dieser  Ware  eingebrachte  Ratten  eingeschleppt  worc 
hQtung  der  Weiterverbreitung  der  Pest  sind  von  den  Behörden  die  strengsten 
troffen  worden.  Zur  IsoUrung  des  Pestherdes  wurde  in  der  auf  die  Constatii 
■  folgenden  Nacht  um  den  inBcirten  Stadtthail,  welcher  162  Häuser  mit  1242 
fasst,  von  der  Polizeibehörde  eine  8  Fuss  hohe  Bretterwand  errichtet,  und  d 
kehr  der  Bewohner  dieses  Stsdttheiles  mit  der  übrigen  Beviilkernug  der  St 
Den  mittellosen  Bewohnern  des  ieolirten  Stadttheiles  wird  zur  Beschaffung  ihr 
die  Dauer  der  Contumacirung  eine  tägliche  Unterstützung  von  30äen  =  7& 
die  Hälfte  gewahrt.  Die  Isolirung  war  nraprüngiich  für  10  Tage  in  Aussiel 
indessen  bald  nsch  der  Contumacirung  im  isolirten  Stadttbeile  neuerdings 
statirt  wurde,  ist  die  Dauer  der  Absperrung  entsprechend  erstreckt  worden, 
absichtigt,  im  Falle  daaelbat  weitere  Pestßtlle  auftreten  sollten,  alle  Bewol 
theiles  nach  dem  Fort  Kanagan  zu  bringen  und  dessen  Hitaser  zu  verbrenn 
in  drei  Sanitittsdistricte  eingetbeilt,  von  welchem  der  erste  den  isolirten  Stai 
die  diesem  sunfichst  liegenden  Stadttbeile  und  der  dritte  Diatrict  jenen 
umfasBt,  welcher  hauptsächlich  von  den  im  Hafen  mit  dem  Ausladen  der  W: 
Arbeitern  bewohnt  ist.  In  beiden  ersten  Districten  wird  eine  allgemeine  und  grS 
und  Desinfectiou  der  Häuser  durcheeführt;  die  Ratten  werden  durch  Gift  vertilgl 
Untersuchung  der  Bewohner  auf  ihren  Gesundheitszuetand  wird  täglich  zweio 
Im  dritten  Districte  findet  die  Ärztliche  Untersuchung  täglich  einmal  statt; 
Bntlen  werden  hifr  Rattenfallen  aufgestellt.  Auch  im  Hufen  werden  die  B 
ärztlichen  Untereucbung  unterzogen.  Die  Lichterechiffe  wurden  desinöcirt. 
innerliiilb  des  Stadtgebietes  und  in  Koyasumura  wurde  bei  Strafe  Ton  50  Se 
boten;  nu  den  Rreuzungsstellen  der  belebteren  Strassen  sind  Wachleute  aufgi 
Beaehtung  dieses  Verbotes  besonders  zu  Überwachen  haben. 

In  S.  Francisco  wurden  vom  '. 

Brasilien.  In  Rio  deJaoeiro  sind  in  der  Zeit  vom  22.  October 
]2  Pest  to  des  fälle  constatirt  worden.  Ueber  den  Verlauf  der  Seuche  in  Campo. 

liegen  amtliche  Mittheitungen  nicht  vor. 

Aiislialien.  Queensland.  (8.  516)  Seit  26.  September  wurde  kein  n 
zeichnet.  luBgeeammt  sind  seit  dem  Ausbruche  der  Seuche  87  Erkrankungen  i 
beobachtet  worden. 

Cholera.  Italien.  Erjthräische  Colonie  (S.  516).  Die  Cholerae] 
nähme  begriffen;  in  der  Ortschaft  Edd  dauert  die  Seuche  noch  an. 

Türkei.  Die  QuaranCaine  für  HerkUnfte  aus  Aegypten  wurde  auf  5  Tb| 
In  den  bisher  von  Cholera  am  meisten  heimgesuchten  Orten  Palästina: 
Epidemit^  in  andauernder  Abnahme  begriffen.  In  Jaffa  hat  dieselbe  an  Ansb 
in  der  am  16.  November  abßclaufenen  Woche  sind  in  dieser  Stadt  37  Cboleratod 
worden;  in  dem  gleichen  Zeiträume  wurden  in  Gaza  13,  in  Ljdda  8,  in  Ti 
fälle  constatirt.  In  Jernsalem  ist  am  18.  November  ein  Todesfall  an  Chol 
I.HUt  einer  Mittheiluog  vom  35.  November  wurden  inDamascus  (S71 
verdächtiger  Krankheitsfall  und  in  Aman,  Wodisael   und  Hatem   8  Chol 
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id  in    den    von  djeaer  Stadt  bia  tn    vier  TaKreisea    entfer 
tober  kein  Cholerafall  Toi^ekommeD.  Die  Senche  herracbt  , 
itfernt  im  Nordwesten  und  Südoaten  von  T  a  i  f. 
I.  516)  ist  seit  Mitte  October  frei  von  Cholera. 

irien  sind  in  der  Woche  vom  13.  bis  19.  November  25  Ol 
.esen  worden;  von  den  neaen  CboietafSIlen  wurden  17  er«i 
In    C  a  i  r  0    ist    seit    4.  November    kein    neuer  Cholerafal 

in  in  der  Woche  vom  II.  bis  17.  November  54  neue  Cl 
uffEefundene  Leichen,  nnd  21  Kranke  sind  in  den  Spitfile 
Todesfälle)  worden  gemeldet  aus  den  Slädten:  Aleiandrien  f 
and  in  den  Provinzen:  Bebera  0  (8),  Cbarkieh  0  (1),  E 
ennfieb  0  (3),    Minieh  1  (0),    Guirgaeb  3  (6),  Keneb  8  (U 

bruch  der  Cholera  in  Japan  sind  bisher  im  ganzen  1357S  Pei 
8313  derselben  erlegen. 

n    Marseille,    woselbst    das   ganze    Jahr    hindurch    Bl 

diese  Krankheit    in    letzter  Zsit   häufiger    vorgekommen, 

s  Verbreitung  angenommen  hat;    der  Verlauf  der  Erkrank 


amber  worden  in  Bilbao  41  und  Im  October  I.  J.  46  Ble 


1.  504)  wurden  vom  4.  bis  10.  November  15  neue  Erkran 
conatatirt.  Vom  11.  bis  18.  November  ist  kein  weiterer  B 


einer  Mittheilung  vom  37.  October  sind  in  Capstadt  i 
ternkranke  in  dns  Blattemspital   abgegeben    worden,    und 

^as  der  Umgebung  derselben. 

b  a  7  (S.   468)   wurden    in    den    5  aufeinanderfolgenden  W 
IT  7  B lattern todesCSlIe  ausgewiesen. 


VarmiaciitB  Nachrichten. 

n  der  Arbeiter  In  Töpfereien.  Der  Stadtrath  in  Gras  hat 
;en  die  verscbiedenartigt^n  Gesundheitsscbädigungen,  denen 
Et  sind,  im  Grunde  des  §  74  der  Gewerbeordnung  eine  I 
.  102030)  erlassen,  in  welcher  nach  einer  Belehrung  übe 
nwirkungeu,  die  in  Töpfereien  in  Betracht  kommen, 
Anordnungen  getroffen   vnrden; 

des  Essens,  Trinkens  und  Rauchens  in  allen  KäumeD,  in  we 
oder  aufbewahrt  wird.  Dieses  Verbot  ist  in  allen  diesen  BS 
Weise  ersichtlich  zu  machen. 

leiiskleider  oder  gut  abschliessender  Ueberkleider,  die  mindt 
gewaschen  werden  mOssen. 

ndung  von  bleihultigen  Sto&en,  besonders  anch  in  der  Hin 
öglichst  vermieden  werde.  Der  Staub  der  sieb  auf  dem  B 
sammelt,  ist  durch  Aufwiachen  mit  feuchten  Tüchern  wenig 
id  ist  in  diesen  Räumen   Busserdem  für   fleissigeB    Lüften  ! 
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4.  Gründliche  Reinigung  mit  Seife  und  warmem  WaHser,  und  iirar  nicht 
sondem  atieh  des  Gesiebtes,  der  Kopf-  und  Barthaare  nach  Schlusa  der  Arl 
von  Waschgelegenheiten  in  aus  reichen  dem  Maasse  aeitena  der  Arbeitgeber,  i 
pflichtet  sind,    die  Arbeiter   zur  ausgiebigen  Benützung   der  Wascbgelcgeuheit   i 

Um  die  Gefahren,  welche  mit  den  Aufenthalte  in  bu  st»rk  erwärmten  R 
sind,  nach  Möglichkeit  abzumildern,  wurde  feruer  vorgeschrieben,  dass 

5.  die  KiulttssöfFnUDg  für  die  heisse  Luft  aus  dem  Kamine  in  den  Trock« 
boden  erst  i   Stunden    nach  Unterbrechung  des   Feuers  im  Brennofen  geöffnet 
einströmende  heisse  Luft   bereits  eine  Temperatur  von  weniger  als  SOO"  C.    be 
Stimmung  ist  durch  Anschlag  in  der  Trockenkammer  ersichtlich  zu  machen); 

6.  dass  der  Brennofenraum  bis  zu  einer  Temperatur  von  25''  C  im  W. 
in  Sommer  al>gekuhlt  sein  musa,  bevor  er  betreten  werden  darf. 

Zur  Herstellung  dieser  Tempetaturgreneen  ist  in  der  Ofenmauer  ein  von  t 
Temperatu r-Messinstrumeut  anzubringen. 

In  dieser  Kundmachung,  deren  Affigitung  angeordnet  wurde,  ist  dsn  Arb 
gelegt  worden,  die  in  den  angeführten  Punkten  vorgeschriebenen  Vorsichtsmaaaar 
zu  beachten,  um  durch  peinliche  Sauberkeit,  namentlich  wttbrend  der  Arbeitszeit,  i 
halb  derselben,  eine  allmShIig  entstehende  Bleivergiftung  zu  verhüten.  Femer  wai 
empfohlen,  nicht  in  derselben  Leibwäsche  lu  'schlafen,  die  während  der  Arbeit 
eine  gründliche,  all wöcfa entlich  mindestens  einmalige  Reinigung  des  ganzen  E 
warmen  Bade  vorzunehmen  und  Massigkeit  im  Alkoholgenusse  zu  halten,  da  die 
dass  gewohnheitsmässige  Trinker  besonders  leicht  von  der  Bleivergiftung  ergrif 

Gerichtsärztlicher  GebDhrehtarit.  (Gebühr  bei  Leichenausgrabung 
eines  Falles,  in  welchem  ein  Arzt  zur  LeichenauBgrabung  und  Leichenöfinung  v 
hat  das  JuBtizibiniBterium  zu  Post  A,  9  b  des  gericbts&TEt liehen  GebQhrentarifes  *} 
Anspruch  auf  dieee  Gebühr  dem  Arzte  zustehe,  wenn  er  der  Leichen  au  sgrabu 
lieben  Auftrag  beiwohnte,  und  dsss  es  dabei  keinen  Unterschied  mache,  ob  di 
Leichenausgrabuug  scboti  vorher  im  Wege  der  Vorladung  oder  erst  hei  der  tt 
durch  mündliche  Aufforderung  erfolgte,  und  ob  es  anlSsslich  dieser  Beisiehun 
Falle    bei    der  Leichenausgrabung    selbst    zur  Inanspruchnahme  des    saehversti 

(Zeitgebühr,  Post  A,  12).  Das  Justizministerinm  hat  mit  Erlass  vc 
1902,  Z.  19508,  den  Grundsatz  aufgestellt,  dass  die  mit  X  6  für  die  erste, 
die  folgenden  Stunden  festgesetzte  Gebühr  auch  dann  anzuweisen  ist,  wenn  der 
bei  mehreren  am  selben  Tage  vor  demselben  Gerichte  durchgefQbrten  Hai 
verwendet  wird,  soferne  in  diesem  Falle  seine  Verwendung  überhaupt  nicht  oder 
eine  Stunde  laug  unterbrochen  wurde.  Wird  er  dagegen  nach  einer  Un 
wenigstens  einer  Stunde  bei  einer  Haupt  Verhandlung  deBselben  Gerichtes  in  ein< 
aache,  oder  wenn  auch  nach  kürzerer  Unterbrechung  bei  einer  Haupt  verhandln 
Gerichtes  verwendet,  bo  hat  er  neuerdings  Anspruch  auf  die  Gebühr  von  6 
Stunde  seiner  Verwendung.     (Vdg.  Bl.  des  Justizminiateriuma.) 

BeistcUnng  von  Diphterieheilsenun  fttr  arme  Kranke  im  Bpidemiev«rl 
lieb  der  Bestreitung  der  Auelagen  für  bei  mitteltosen  Kranken  angewendetes  Di 
hat  das  Ministerium  des  Innern  in  einem  speciellen  Falle  mit  d 
3.  September  1902,  Z.  2122,  eröffnet,  dass  jene  Grundsätze,  welche  im  Fall 
dea  Epidemieverfahrens  bezüglich  der  Beistellung  von  Heilmitteln  für  arme  Eranl 
sind,    in  analogen  Fallen  auch  auf  das  Diphtheriebeilserum  Anwendung  zu  fini 

Stand  der  Blattern  und  des  Flecktyphns.  Blatternerkrankunge 
18.  November  I.  J.  nicht  beobachtet  worden;  hingegen  wurden  nach  den  i 
26.  November  bis  2.  December  I.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetrc 
nenerdings  conBtatirt: 

Flecktjphueerkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken: 
lawczjk  1;  Ropciyce:  Wola  brzeinicka  ad  Brzelnica  2;  Skalat;  Zielon 
Jezierna  6. 

*)  Siehe  Jahrg.  1901  d.  Bl.,  S.  166. 
VMMtworUieher  Hsdoctenr:  J/adwlK  Wemsr.  Veilag  too  Altred  H61derln  Wim.  Dnisfc  tob  FrledF 


Sanitätswesen. 

blioatiouen 

nltätsratltea. 

Di.  f.  STADLEB, 

ObsrbflBirliur«. 

id  UnIversItäts-BuchhSndler  In  Wien 


idimc  g>Ot|Ulri(  JC  U-— 


ber  l»oa. .  Mr.  SO. 

Die  lofectionskranltheiteii  im  Jabie  1901. 
li)  der  LiadegtegiBrnng'  far  Kr&in,  betreffend 
,  (SchrOpfen,  Aderlisa  etc.)  aa  Menschen  durch 
üd  VerfUgimgeii  in  Aaslande,  —    Vermiichle 


las  Jahr  1903. 

des  lonern  vom  4.  December  1902, 
hr  eine  neue,  mit  1.  Jänner  1903  in 
den. 

i^esentlichen  nicht  viel  von  jenen  ver- 
seil  Jahren    maasBgebenden    Grund- 

ÄrzDeiwaren  haben  bei  19  Artikeln 
i;    in    der   Arbeitstaxe   fttr   Receptur- 

pharmaceutischen  Arbeit  für  Dispen- 
:  Medicamente   —  mit  ausdrllcklicber 

Krankencaaeen    und    Qffent- 

die  Fuhrung  des  Diphtherieheilserums 
^xineinbeiten  obligatoriach  geworden ; 
n  Sorten  von  Diphtherieheilserum  aus 
erlautbart,  wobei  die  bieberigen  Preise 

er  Äenderungen  in  der  nächstjährigen 

ocb  Einiges  über  das  Zustandekommen 
beizufügen,  weil  die  pharm aceutische 
le  die  Arzneitaxe  nach  durchwegs  ob- 
eirUckaiehten  beirrten  Gesichtspunkten 
^technischer  Grandlage  zu  bearbeiten 
verschiedener  pb arm aceuti scher  Corpo- 
sen  hatte,  in  welchen  den  sich  häufig 
■  Petenten  in  der  lebhaftesten  Weise 
Jonen  Ausdruck  gegeben  wurde,  aus 
ilichen  Verhältnisse  hervorleuchtete, 
eine  durchgreifende  Reform 
läher  erörterten  Grundlagen  gefordert. 
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;  einer  solchen  Neugestaltung  der  Arzneitaxe  erf 
;n,  Vergleiche  und  BerechDungen,  die  wohl  aoli 
in  Arbeit  befindlichen  achten  Auflage  der  estem 
iderte  Aufgabe  in  Angrifi  gecommen,  nicht  a 
chen  zu  bewerkstelligenden  Revieion  der  jähr 
Umrechnung  von  ungefkhr  700  Artikeln  verbunden 

lieh  hiebei  überdies  um  die  Neubeurtheilung  gmi 
1  Beantwortung  ausser  den  Apothekerkreisen  nocl 
1  die  Verwaltungen  der  Krankencassen  und  ö£Fe 
esse  haben,  welches  deren  Mitwirkung  nothwen 
r  pharmaceutischer  Seite  wnrde  die  Einfügung 
)  hegehrt,  und  zwar  mit  Detailbestimmungen  Übe 
9  durch  die  Arzneitax- Verordnung   überhaupt  ni< 

Verschiedenartigkeit  der  Ansichten  über  den 
chttaxe,  bei  dem  Mangel  jeder  TerlSSBlicbeti  Erp 
{gebenden  anderen  Cniturstaaten,  bei  der  UnthunI 
zung  der  Nachtdienstzeit  in  Apotheken,  weicht 
'S-  und  LehensTerbältnissen  der  Bevölkerung  abhi 
zu  dieser  Frage  auch  die  ordinirenden  Aerzte 
rechen    hätten,   musste   von    der   Festsetzung   eii 

konnte  zahlreichen  anderen  Anregungen  pharm 
fbesserungen  der  Arzneitaxe  zu  gewfih 
rung  oder  in  Folge  sachlicher  Bedenken  nicht  en 
i  durfte  die  in  letzter  Zeit  wahrnehmbare  bedeuten( 
ler  öffentlichen  Apotheken,  insbesondere  i 
hnnnga Verhältnisse  der  Mitarbeiter,  des  znnehmei 
LFzneimittelproduction  und  der  allgemeinen  Verthei 
jteschfiftaerfordernisse  nicht  verkannt,  und  musste 
Q  Apothekern  in  einer  theilweisen  Hßherbewert) 
t  ^unter  Rücksichtnahme  auf  0 f f e n 1 1 i c I 
kencassen  eine  entsprechende  Compensation 
beker  in  den  Stand  setzen  soll,  den  erhöhten  A 
ukommen. 

nach  von  pharmaceutischer  Seite  weitgehende  ^ 
'  eine  namhafte  Erhöhung  der  Arsueitsxe  abziell 
ter  von  Arbeiterkran  kencassen- Verb  an  den  unter 
tenpreise  der  Arzneiwaren,  auf  die  Miljtärtaxe  u. 
i  ästerreichische  Arzneitaxe  an  eich  zu  theuer  se 
ji  einzelnen  Posten  der  Arzneitaxe  eingetretenen 
aufwand  der  Krankencassen  »uffallend  gesteigert 
iptungen  machten  es  dem  pharraaceu tischen  Coi 
'  Pflicht,  genaue  Erhebungen  und  Studien  darübi 
er    österreichischen  Arzneitaxe   zu    den  Taxprei» 

welche  ofücielle  Arzneitaxen  besitzen,  stellen,  » 
tatistischen  Fublicationen  der  Aufwand  der  SbI 
rankencassen  fdr  ihre  erkrankten  Mitglieder  ii 
jr  Krankencassen  im  Deutschen  Reiche,  endlich  i 
Tande  in  der  Spitalspflege  der  Wiener  k.  k. 
in  eigener  Regie  betrieben  werden,  gestalte. 
iäse  dieser  umfassenden  und  mühsamen  Arbeil 
lit   welcher   Gründlichkeit   die   pharmaoeutische 
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Aufgabe  oblag,  sind  von  allgemeinem  Interesse,  und  geeignet,  das  öffentliche  Urtheil 
über  das  österreichische  Medicamenten wesen  richtig  zu  stellen,  so  dass  es  angebracht 
»ein  dürfte,  die  wichtigsten  Resultate  dieser  vergleichenden  Studien  weiteren  Kreisen 
zugänglich  zu  machen. 

Es  wurden  zunächst  aus  allen  officiellen  Arzneitaxen  fremder  Staaten  die  Tax- 
preise alier  Arzneiartikel,  welche  in  der  österreichischen  Arzneitaxe  vorkommen,  in 
einer  umfangreichen  Tabelle  übersichtlich  zusammengestellt,  dann  23  verschieden- 
artige Recepte  an  ausländische  Apotheker  zur  Taxirung  nach  den  landesüblichen 
Vorschriften  gesendet  und  die  Taxansätze  für  die  Arzneimaterialien,  die  Oefässe  und 
die  pharmaceutische  Arbeit  gleichfalls  tabellarisch  verzeichnet. 

Auf  Grund  dieser  ziffermässigen  Erhebungen  hat  sich  die  nachstehende  Ueber- 
sicht  der  Bewerthung  der  gedachten  Recept  Dispensationen  ergeben. 


TabeUe  I. 

Vergleichende  Zasammenstellang  der  Beredmung  von   23  Receptformeln 
nach  der  Taxe   in  den  nachstehenden  Landern,  nach  Material,  Arbeit  und 

Behältnis  specificirt. 


Gesammtbetrag 

in  Hellem  nach 

Durchschnittspreis 
für  ein  Recept  in   Hellem  nach 

Land 

MAtorial 

Arbeit 

Behältnis 

Za- 

Material 

Arbeit 

Behältnis 

Zu- 

flammen 

sammen 

Oesterreich       .    .     . 

974 

1109 

372 

2455 

42-35 

48-22 

1617 

106-74 

Uagarn 

1203 

1151 

468 

2822 

5231 

50-04 

20-3Ö 

122-70 

Croatien       .... 

1352 

1104 

424 

2880 

58-78 

4800 

18-44 

125-22 

Preussen      .... 

1452 

1304 

254 

3010 

6313 

56-70 

.    11-04 

130-87 

Baiern 

1524 

1350 

260 

3134 

66-26 

58-70 

11-30 

136-26 

Sachsen 

1404 

1292 

248 

2944 

61-05 

5617 

10-78 

12800 

WQrttemberg   .     .     . 

1352 

1132 

387 

2871 

58-78 

4922 

16-83 

124-83 

Eisaas- Lothringen 

1461 

1384 

266 

3111 

6352 

6017 

11-67 

135-26 

Dänemark   .... 

1101 

792 

338 

2231 

47-87 

34-43 

14-70 

97-00 

Norwegen    .... 

1288 

694 

376 

2358 

56  00 

30-17 

16-34 

102-51 

Zürich 

1931 

903 

490 

3324 

83  95 

39-26 

21-30 

14451 

Bamänien    .... 

1426 

1100 

427 

2953 

62-00 

47-82 

18-57 

128-39 

Aus  dieser  Tabelle  geht  hervor: 

a)  dass  in  Oesterreich  die  Taxpreise  für  Materialien  weitaus  billiger  sind  als 
in  allen  anderen  Ländern,  welche  eine  officielle  Taxe  haben,  sonach  billiger  als  in 
Ungarn  und  Croatien,  Rumänien,  sämmtlichen  Staaten  Deutschlands,  in  der  Schweiz 
(Zürich),  in  Dänemark  und  Schweden, 

h)  dass  in  Oesterreich  die  Arbeitstaxe  billiger  ist  als  in  Ungarn  und 
Croatien,  Sachsen,  Württemberg,  Baiern,  Preussen,  Elsass  -  Lothringen,  annähernd 
gleich  hoch  wie  in  Rumänien.  Nur  in  der  Schweiz,  in  Dänemark  und  Norwegen  ist 
eine  noch  billigere  Arbeitstaxe. 

c)  Die  österreichische  Taxe  für  Behältnise  kommt  dem  Durchschnitte  der 
fremden  Taxe  gleich  und  entspricht  jener  in  Württemberg  und  Norwegen.  Sie  ist 
ii  Oesterreich  wesentlich  niedriger  als  in  Ungarn,  Croatien,  Rumänien  und  in  der 
S  hweiz  (Zürich),  während  sie  andererseits  in  mehreren  deutschen  Staaten  nied- 
ri  ;er  ist. 

Im  Durchschnitte  ist  die  österreichische  Arzneitaxe,  wenn  von  den  um  weniges 
ni  drigeren  Sätzen  der  dänischen  und  norwegischen  abgesehen  wird,  die  billigste 
V    n  allen,  und  ein  Recept,  das  in  Oesterreich  eine  Krone  kostet,  stellt  sich  nur  in 

50» 
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Dänemark   um   etwa  10 Vo;   >"  Norwegen   um   5Vo  billiger,   in   allen   anderen 
geführten  Staaten  um  20 — 407o  theuerer. 

Gleichwohl   erreichen    die   Medicamentenkosten    der    ÖBterreichiachen 
krankencassen     eine     ansehnliche    Summe,     ungeachtet    des    ümatandes,    dass 
selben     ein     obligater    Preisnachlass     der     taxmässigen    Bewerthung     der 
dispensation   von  5 — 15Vo    gesichert    ist,    welch    letzterer   in  Wien   und    in  bxu 
Haupt-,  sowie  Industriestädten  durch  weitere  freiwillige  Nachlässe  der  Apotheker.^ 
207o  sich  erhöht. 

Der  Aufwand  der  österreichischen  Arbeiterkrankencassen  für  aus  der  Ap< 
bezogene  Medicamente,   wie    überhaupt  für  Heilmittel,  ist    jedoch  keineswegs    uni 
hältnismässig  hoch,    wie  eine  vergleichende   Prüfung   der  Verhältnisse    an    der 
der   amtlichen    Publicationen    über    die    Gebahrungen    dieser  Gassen    in    Oest 
speciell    in    Wien,     und    im    Deutschen   Reiche    mit     besonderer    Berücksichi 
Berlins  lehrt. 

Obwohl  nämlich  die  österreichische  Krankencassen-Gesetzgebung  dem  erkra 
Arbeiter  durch  längere  Zeit  Krankenverpäegung  gewährt  als  in  Deutschland,  so 
in    Oesterreich    auf   jedes    Krankencassenmitglied    8 — 9  Krankentage    entfalle] 
Deutschland  nur  57-2 — ^^/^j   so   sind   die  Auslagen  für  Medicamente  sammt  am 
nicht  arzneilichen  Heilbehelfen  in  Deutschland  weit  grösser  als  in  Oesterreich« 

TaJbelle  II. 
Aufwand  der  Krankencassen  ffir  Medicamente. 


b     r 


Es  entfjiUen  bei  den  KraDkencassen 


auf  ein  Mitglied 


Krankentage 


I2 


Medicamentenkosten  in 


Oester- 
'  reicb 


Wien 


Kronen 


Deutsoh- 
Isnd 


Berlin 


Medicamentankosten 
Krankenta^  in 


Oester- 
reich 


Mark 


Heller 


1890  . 
1891. 
1892. 
1893. 
1894. 
1895. 
18%. 
1897  . 
1898. 
1899  . 


8-01 
7.65 
7-97 
820 
8-05 
8-48 
835 
8-76 
8-71 
917 


6-43 

1-78 

5-59 

1-66 

^ 

5-69 

1-76 

615 

1-78 

1-50 

572 

1-76 

1-40 

5-91 

1-78 

1-36 

5-80 

184 

1-52 

610 

1-91 

1-42 

617 

1-92 

1-42 

6-63 

1 

208 

1-54 

216 
216 
2-31 
2-49 
239 
241 
2-38 
2-48 
2-51 
2-68 


3-36 
3-43 
3-71 


22 

_ 

22 

1 

22 

— 

i 

22 

21 

..^ 

22 

21 

.— 

22 

19 

-— 

22 

21 

40 

22 

19 

40 

22 

18 

41 

23 

19 

41 

i 

38 


Die  deutschen  Krankeneassen  geben  für  jedes  Mitglied  reichlich  um  30% 
für  jeden  Krankheitstag  reichlich  um  nahezu  50%  mehr  an  Medicamentenk^ 
aus  als  die  österreichischen. 


Im  Jahre  1899  hatten  die 


Krankencassen 

in  Oesterreich 

»  Wien 

>  Deutschland 

»  Berlin  .     . 


Mitglieder 

2,442.333 
479.469 

8,786.973 
519.195 


Krankbeitstage 

21,055.310 
3,828.297 

60,406.683 
5,058.196 


Medicunentei 

5,089.395 

740.999 

24,562.651  M] 

1,920.920  IC: 


—    549    — 

Auch  wenn  die  Kosten  der  Medicamentenverpflegung  der  erkrankten  Mitglieder 
der  Arbeiterkrankencassen  in  Wien  für  einen  Verpflegstag  (inclusive  Aufwand  für 
sonstige  Heilmittel),  mit  den  Kosten  verglichen  werden,  welche  in  den  k.  k.  Kranken- 
anstalten in  Wien  pro  Verpflegstag  nur  für  Arzneien  allein  erwachsen,  wekhe  be- 
kanntlich in  Eigenregie,  also  zum  Gestehungskostenpreise  erfolgt  werden,  so  ergibt 
sich,  dass  die  kranken  Mitglieder  der  Wiener  Arbeiterkrankencassen  billiger  mit 
Medicamenten  (inclusive  sonstige  Heilbehelfe)  verpflegt  werden,  als  sie  in  einem 
k.  k.  Krankenhause  mit  Medicamenten  der  Eigenregie  allein  verpflegt  worden  wären. 

In  den  Jahren  1897 — 1901  gestalteten  sich  die  Medicamentenkosten  in  den 
Wiener  Krankenanstalten  derart,  dass  auf  einen  Verpflegstag  an  Kosten  für  Medi- 
camente und  Verbandstoffe  entfielen: 


1897 17-5  Ä 

1898     .    .     .     .     , 18-6* 

1899 20-8  Ä 


19(K) 24-OÄ 

1901 260  Ä 

im  Jahresdurchschnitte   .     .     .     .     21*4  A 


Hingegen  entfielen  auf  einen  Verpflegstag  der^erkrankten  Arbeiter  der  Kranken- 
cassen  in  Wien  laut  der  vorher  verzeichneten  Tabelle  an  Medicamentenkosten: 


1897   . 19Ä 

1898 18Ä 


1899 18    Ä 

im  Durchschnitte 18*6ä 


Ein  Vergleich  mit  der  Medicamententaxe,  nach  welcher  an  Militärpersonen  aus 
den  Garnisonsapotheken  Arzneien  erfolgt  werden,  fällt  allerdings  zu  Ungunsten  der 
Arzneikosten  für  die  aus  Civilapotheken  für  Krankencassen  bezogenen  analogen 
Arzneimittel  aus.  Ein  derartiger  Vergleich  ist  jedoch  aus  dem  Grunde  unthunlich, 
weil  in  der  Militär-Medicamententaxe  der  Aufwand  für  das  gesammte  Medicamenten- 
personale,  sowie  für  die  im  Apothekendienste  beschäftigte  Mannschaft,  desgleichen 
für  die  Benützung  der  ärarischen  Apotheken-  und  Magazinsloc&le  u.  s.  w.  nicht  zum 
Ausdrucke  gelangt. 

Auf  Grund  der  voranstehenden  Nachweisungen  ist  sonach  der  Schluss  berech- 
tigt, dass  der  Kostenaufwand  der  österreichischen  und  speciell  der  Wiener  Arbeiter- 
krankencassen für  Medicamente  auch  relativ  kein  zu  hoher  ist,  und  dass  in  dieser  Hin- 
sicht seitens  der  Krankencassen  eine  durchaus  ökonomische  Gebahrung  stattfindet. 

Mit  Rücksicht  auf  diese  berechtigte  Oekonomie  der  Krankencassen  kann  es 
nicht  Wunder  nehmen,  dass  dieselben  darüber  beunruhigt  sind,  dass  die  Gesammt- 
Bumme  der  Medicamentenkosten  (indussive  .Heilmittel  überhaupt)  in  den  letzten 
Jahren  gestiegen  ist,  eine  Erscheinung,  die  auch  bei  den  ausländischen,  beziehungs- 
weise Berliner  Krankencassen  wahrzunehmen  war. 

Die  Steigerung  der  Gesammt-Medicamentenkosten  ist  jedoch  begreiflich,  wenn 
erwogen  wird,  dass  auch  die  Zahl  der  Krankencassenmitglieder  und  noch  mehr,  dass 
die  Zahl  der  Krankentage,  welche  im  Durchschnitte  auf  ein  Mitglied  entfallen, 
gestiegen  ist. 

Es  entfielen  auf  ein  Mitglied  der  Krankencassen  Kranken  tage: 


In  Oegterreich  bei 

In  Deutschland  bei 

im  Jahre 

swanzigwCchentlicber 

lecbseb  nwBcbentliober 

Kranken  Verpflegung 

Krankenverpflegung 

1890  .... 

801 

5-43 

1891  .... 

7-65 

6-59 

1892  .... 

7-97 

5-69 

1893.    .    .    . 

8-20 

615 

1894.     .     .    . 

805 

5-72 

1895  .... 

8-48 

5-91 

1896.     .    .     . 

8-35 

5-80 

1897.     .     .    . 

8-76 

610 

1898.     .     .     . 

8-71 

617 

.1899.     .     .     . 

917 

6-63 
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erichtsjalire  noch  in  KiederOsterreich,  Kra 
matien  BlatterntodesfUlle  aiiBgewiesen  wc 

wurden  ferner  in  Triest  und  in  der  Bu 
I  Niederöaterreicb  ausgewiesenen 
Siu  Brück  a.  d.  Leitha  und  1  Fall  in 
en  constatirten  BlatternftUe,  welche  aul 
ickzuführen  waren,  und  die  erfolgreiche  Ti 
'Ol  des  Blattes,  Mr.  18,  eingehend  berich 
kommenen  3  BlatternflÜte    betrafen  Kinc 

welcher  mit  seiner  Familie  in  den  letzt 
ikungen  in  verachiedeuen  Orten  zwisch 
ilten  und  zumeist  in  Schennen  oder  auf  He 
AQ  erkrankte  Ende  December  1901  ein 
an  Blättere.  Die  Provenienz  dieses  Falle 

lind  im  Berichtsjahre  12  Blatternerkrar 
;von  wurden  10  in  der  Gemeinde  Haidov 
e  1  Fall  in  Hrugovje,  Gemeinde  Töpliti 
en  Bezirkes,  beobachtet.  Die  Erankhi 
kehrten  Holzarbeiter  eingeschleppt  woi 
ialen  Epidemie  geüahrt,  bevor  noch  die 
tonnten. 

wurden  2  Blattern  erkrankun  gen  beobi 
ingetroffene  Reisende,  welche  bei  der  ärztl 
nd  ins  Isolirspital  abgegeben  wurden.  B 
'  i  e  n  ausgewiesene  tödtliche  Blatternfall 

aus  Gravosa  in  Dalmatien  nach  Volosca 
-krankte  und  kurz  darauf  seinem  Leidi 
.mmenhang  mit  dem  damals  in  Dalmatien 
a  werden  konnte,  dürfte  diese  Erkranku 
tetbare  Beziehung  zu  bringen  Bein. 
rscheinen  in  den  Jahresberichten  20  Er! 
ausgewiesen.  In  den  vierwöchentlicben 
einen  Todesfall  mehr  (21,  beziehungsweii 
n  Hämatemeeis,  der  sich  in  einem  blal 
3t  hatte,  irrthUmlich  als  Blattern  angezi 
istatistik  ist  dieser  Fall  als  solcher  ve 
sind  die  richtig  gestellten  Ziffern  aus 
ngswege  dieser  Erkrankungen,  sowie  die 
en    sind    im  Jahrgange  IdOl    des    Blatt« 

Böhmen  ausgewiesenen  12  BUttemfllll 
uli  im  politischen  Bezirke  Landskron,  un 
icbelsdorf  (2    Falle,   darunter   ein    Fall 

3  in  dem  benachbarten  Bezirke  Senfte 
lerBdorf(l),  beobachtet.  Nach  beiden  Bez 
'tsorte  Albendorf  in  Preuasisch-Schlesier 
it  hatten,  eingeschleppt.  Ausser  diese 
ihtsjahre    noch     4    Varioloiställe     ausge 

in  Mies,  1  Fall  in  Eger  und  1  Fall  i 
welches  gestorben  ist.  In  diesen  Fällen 
;estellt  werden,  ob  es  sich  thatsäcblich  i 
von   Varicella    gehandelt   bat.   In    den 
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Weisungen  ist  irrthümlich  noch  ein  dritter  Todesfall  an-  Blattern  aus  dem  Be- 
zirke Pribram  verzeichnet,  welcher  ein  mit  Varicellen  behaftetes  und  an  einer 
intercurrirenden  Krankheit  verstorbenes  Kind  betraf.  Dieser  Fall  wurde  daher  aus 
der   Blatternstatistik    ausgeschieden    und    unter  Varicellenerkrankungen    einbezogen. 

In  Schlesien  wurde  an  einem  italienischen  Arbeiter,  welcher  mit  mehreren 
Genossen  am  15.  Mai  aus  dem  Venetianischen  nach  Teschen  gekommen  war  und 
daselbst  das  Krankenhaus  aufgesucht  hatte,  am  18.  Mai  eine  schwere  Form  von 
Variola  constatirt;  der  Kranke  starb.  Kurz  darauf  sind  zwei  in  einem  abgesonderten 
Tracte  des  Isolirspitales  untergebrachte  Kranke,  sowie  eine  Magd  des  Kranken- 
hauses gleichfalls  an  Variola  erkrankt,  von  welchen  ein  mit  Syphilis  behafteter 
Pflegling  der  Krankheit  erlegen  ist.  Die  Hausin fectionen  waren  in  Folge  der  Ueber- 
füllung  des  Krankenhauses,  welche  eine  vollständige  Evacuirung  des  Isolirspitales 
von  den  anderen  daselbst  untergebrachten  Kranken  nicht  zuliess,  zu  Stande  ge- 
kommen. 

In  6  a  1  i  z  i  e  n  waren  im  Berichtsjahre  26  politische  Bezirke  und  in  diesen 
45  Gemeinden  blatternverseucht.  In  den  Jahresberichten  wurden  insgesammt  242  Er- 
krankungen und  19  Todesfälle  ausgewiesen,  während  in  den  vierwöchentlichen  Aus- 
weisen nur  214  Erkrankungen,  darunter  12  mit  tödtlichem  Verlaufe,  in  Evidenz  ge- 
standen waren.  Nach  den  sanitätsstatistischen  Vormerkungen  über  Todesursachen 
sind  im  Berichtsjahre  in  diesem  Verwaltungsgebiete  60  Blatterntodesfälle  vorgekommen. 

Die  meisten  Blatternfälle  wurden  aus  dem  politischen  Bezirke  Nadworna  gemeldet, 
wo  in  drei  Ortschaften  innerhalb  vier  Monaten  44  Erkrankungen  mit  6  Todesfällen 
beobachtet  wurden.  Grössere  Blatternberde  entwickelten  sich  in  den  Bezirken  Zolkiew, 
Ropczyce,  Gorlice,  Turka  und  Kossow.  Im  erstgenannten  Bezirke  hatte  sich  in  der 
Stadt  Mosty  wielkie  zu  Ende  des  Monates  December  des  Jahres  1900  eine  Blattern- 
epidemie entwickelt,  in  deren  bis  Ende  Februar  währendem  Verlaufe  26  Personen 
erkrankt  und  ein  Kranker  gestorben  ist.  Im  Bezirke  Ropczyce  wurden  innerhalb 
dreier  Monate  in  fünf  Ortschaften  26  Erkrankungen  (ohne  Todesfall)  constatirt; 
in  den  Bezirken  Gorlice  und  Turka  sind  in  den  letzten  6  Wochen  des  Berichts- 
jahres in  3  Ortschaften  22  Erkrankungen  (ohne  Todesfall)  bzw.  21  Erkrankungen 
(1  Todesfall),  im  Bezirke  Kossow  in  2  Ortschaften  19  Erkrankungen  angezeigt 
worden. 

In  der  Stadt  Krakau  wurden  im  Ganzen  14  Erkrankungen,  darunter  7  mit 
tödtlichem  Ausgange,  in  Lemberg  2  Erkrankungen  und  1  Todesfall  constatirt. 
Ausser  aus  den  genannten  kamen  noch  aus  folgenden  Bezirken  Blatternerkrankungen 
(Todesfälle)  zur  Anzeige:  Biala  1  (0),  Bohorodczany  1  (1),  Borszczow  3  (1),  Brzesko 
11  (0)  in  3  Ortschaften,  Chrzanow  1  (0),  Husiatyn  1  (0),  Jaslo  4  (0),  Kalusz  2  (1), 
Kolomeal  (0),  Krakau  (Umgebung)  1  (0),  Mielec2(0),  Myslenice  1  (1),  Przeworsk  1  (0), 
Sniatyn  10  (0),  Stanislau  2  (1),  Strzyzow  3  (0),  Tlumacz  8  (0),  Zydaczow  13  (0) 
in  5  Ortschaften. 

In  einer  Anzahl  von  politischen  Bezirken  wurden  in  der  Todesursachenstatistik 
Blatterntodesfälle  ausgewiesen,  ohne  dass  in  der  Epidemiestatistik  überhaupt  Er- 
krankungen evident  gehalten  waren.  Es  sind  dies  folgende  Bezirke:  Brody  (1  Todes- 
fall), Czortkow  (1),  Grödek  (3),  Jaworow  (2),  Limanowa  (1),  Lisko  (1),  Podgorze  (1), 
Przemysl  (3),  Rohatyn  (2),  Stryj  (1).  Trembowla  (2),  Zloczow  (2).  Nicht  im  Ein- 
klänge stehen  ferner  die  Nach  Weisungen  der  Epidemiestatistik  über  Todesfälle  mit 
den  Ergebnissen  der  Todesursachenstatistik  in  Gorlice  (0 : 2),  Husiatyn  (0 : 4),  Mielec 
(0:7),  Nadworna  (6:9),  Stanislau  (1:2),  Zolkiew  (1:2)  und  Zydaczow  (0:1). 

Die  hieraus  sich  ergebenden  Verhältnisse  hinsichtlich  der  Erfüllung  der  An- 
'iCigepflicht  sind  bereits  oben  eingehend  besprochen  worden. 

Von  den  in  der  Bukowina  ausgewiesenen  5  Blatternfällen  wurden  1  Fall  in 
Jchipot  und  4  Fälle  in  Rostoki  im  politischen  Bezirke  Wiznitz  constatirt.    Die  Pro- 


[ 
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▼eniesE  dieser  Krankbeitsfölle  'Hess  sich  nicht  ermittelD,  wahrac 
'  duB  die  Krankheit  aus  G-alizien  eingeschleppt  wurde. 

In  Dalmatien    ist   im  Berichtsjahre   eine   ausgedehnte 

pcditischen  Bezirke   Sioj    heobachtet   worden,   welche    85  Blatte 

*  -22    Todesfälle    zur    Folge    hatte.      Die    Krankheit    trat    dasell 

tat,    wohin    sie    anfangs    Jänner  1901    durch     eine     bosnische 

'  urordän   sein   soll,   verbreitete   sich  rasch    im  Orte   seihst  und   i 

i^  jßejBeinden      Im   weiteren   Verlaufe   der   Epidemie    kamen    am 

drangen  nach  Sinj,  nach    Clissa   und   Spalato    vor.     Den   Aha 

^tnldete  eine  Blattemerkrankuug  in  Zara,   die  daaelbst  Ende  Ju 

^  ai;d  jedenfalls  mit   den    übrigen  Erkrankungen   in  Beziehung  g 

i  man    sich    auch  ein  unmittelbarer   Zusammenhang   nicht   ermi 

(^jAnfe   dieser  Epidemie   wurden    ausgewiesen    in    der  1.  Berichts 

'  Icrankungen,  in  der  2.  Periode  31,  in  der  3.  Periode  28,   in  de 

und  in  der   5.  und  7.  Berichtsperiode  je  ein  neuer  Fall.  Von  d 

.   krankungen  sind  in  Otok  67,  in  Ruda  8,  in  Grab  1,  in  Udovißi 

Spalato  und  Zara  je  1  Fall  beobachtet  worden.  Die  Dnrchfühi 

zeilichen  Maassregeln  zur  Tilgung  der  Epidemie  begegnete  anfaDj 

ketten,  da  die  Krankheitsfälle  von  der  Bevölkerung  verheimlicht  w 

unter  Mitwirkung  der  Gendarmerie  eruirt  werden  konnten.  So 

an  Blattern  erkranktes   dreijähriges  Töchterchen    in  einem  Seh' 

gehalten,   wo  dasselbe   erst   nach    langem  vergeblichen    Suchen 

Während  der  Epidemie  wurden  im  ganzen  4384  Nothimpfungen, 

uapfiingen  vorgenommen. 

Ueber  das  zeitliche  Auftreten  der  Blattern  im  Bei 
merken,  dass  die  Erkrankungshäufigkeit  ungeachtet  der  in  diese 
Tendenz  zur  Abnahme  der  Blatternverhreitung  dennoch  von  den  Jal 
weise  von  den  durch  dieselben  bedingten  Verkehrs-  und  Con 
Bevölkerung  nicht  ganz  unbeeinHusst  geblieben  ist.  Von  den 
liehen  Berichten  evident  gehaltenen  Krankh^itslUllen  wurden  aui 

1.  Berichtsperiode  vom   1.  Jänner  bis  2  Februar 

2.  »  '3.  Februar  bia  2.  März 

3.  >  >  3.  März  bis  30.  März    . 

4.  .  »  31.  März  bis  27.  April 

5.  >  »  28.  April  bis  25.  Mai    . 

6.  •  •  26.  Mai  bis  22.  Juni 

7.  •  •  23.  Juni  bis  20.  Juli 
8  •  >  21.  Juli  bis  17.  August 
9.  •  »  18.  August  bis  14.  September 

10.  »  •  15.  September  bis  12.  October 

11.  .  .  13.  October  bis  9.  November 

12.  >  •  10.  November  bis  7,  December 

13.  >  '  7.  December  bis  31.  December 

Die  Frequenz  der  Blatternerkrankungen  ist  demnach  vom 
zu  welchem  sie  den  höchsten  Stand  aufwies,  allmählich  derart  g 
Zeit  von  Juh  bis  zur  Mitte  des  Monates  September  nur  mehr  vi 
achtet  wurden;  die  10.  Periode  vom  15,  September  bia  12.  Oc 
blatternfrei  gebheben.  Mit  Beginn  des  Herbstes  traten  neuerdin; 
die  Zahl  derselben  blieb  aber  weit  hinter  den  Ziffern  der  er 
zurück. 
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»lieb  damit  unter  der 
a  18-4  bis  20-27o- 

lent  gehaltenen  Scharlai 


Percenl 

.     26-3 

iD  Kernte 

230 

>    Steieru 

222 

.    Böhm»! 

197 

.    Tirol 

19-3 

.    Vorarll 

191 

.    Niederl 

191 

»    Trieat 

17-7 

>     Salzbui 

173 

.     OberO. 

resberiehten  verzeichne 
iändern,  mit  Auenabm 
■umeiat  eine  ganz  erhebliche  Znnabme.  So  wurden  in  i 
^Vrankungen,  gegen  10658  im  Vorjahre,  in  Böhmei 
^terreich  6470  gegen  4092  ErkrankungsßtUe  aus^ 
gegenüber  die  Abnahme  der  Erkrankungen  in  Isti 
1385  auf  558  gesunken  ist. 

D&»  zeitliche  Auftreten  der  Scharlacherkrankun{ 
«ellung  ersichtlich. 


Es  kamen  durcbBchnittlich  an  einem  Tage  zur 


1.  Berichtsperiode 


120;    8. 
1281    9. 

102  I  10. 
86    11. 

103  j  12. 
119    13. 


Berici 


Der  Einäuss  des  SchulbesucheB  auf  die  Häufig] 
KU   Terkennea,     wenngleich    derselbe,    vermuthlich 
breitung,  welche  Scharlach  in   diesem  Jahr  zeigte,   n 
im  Jahre  1900. 

Die  geringste  Frequenzzitfer  zeigle  die  4.  Beni 
8-  und  9.  Berichtsperiode,  In  die  erstere  fielen  die  < 
Perioden  die  grosen  Sommerferien,  in  der  Ö.  und  10.  P' 
K  bemerken,  weil  in  diese  der  Beginn  des  neiieu  1 
»chulen  beginnt  das  neue  Schuljthr  nicht  im  Herbst 
nit  (reichem  der  Schule  in  den  neu  eintretenden  Ki 
däch'iges  Material  zuwächst. 
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Nach    der  Todesursachenstatistik   starben    im  Berichtsjahre    in  Oesterreich  v« 
100.000  Einwohnern  48  gegen  40  im  Vorjahre  an  Scharlach.  Es  kamen  auf  10O.( 
Einwohner 

Todesfälle  . 

in  Galizien 112         in 

>  Krain 104      i  * 

*  der  Bukowina 85 

»  Görz-Gradisca 75 

»    Oesterreich 48       » 

»  Istrien 46 

»  Kärnten    . 42 

.  Mähren 32 

>  Schlesien 22 


Tod« 

Triest 21 

Niederösterreich        19 

Böhmen 15 

Steiermark 12 

Tirol 5 

Salzburg h 

Dalmatien       4 

Vorarlberg: 3 


Oberösterreich 


1 


Die  grösste  Differenz  gegenüber  der  Mortalität  im  Vorjahre  ergab  sich  in  Krai 
wo  dieselbe  von  54  auf  104  Todesfälle  (auf  100000  Einwohner)  gestiegen  ist  und  da 
selbst  die  P'requenz  des  Jahres  1896  ilbertroffen  hat;  eine  höhere  Mortalität  hatte  K 
nur  noch  im  Jahre  1887  (nahezu  140)  aufgewiesen.  In  Kärnten,  welches  in  den  letiti 
3  Jahren  nur  eine  sehr  geringe  Scharlachmortalität  zeigte,  ist  dieselbe  von  4  ira  V 
jähre  auf  42  Fälle  auf  100000  Einwohner  gestiegen.  Eine  bedeutende  Sterblichkei 
Zunahme  wurde  auch  in  Görz-Gradisca  und  in  Niederösterreich,  in  welchen  Ländei 
die  Mortalitätscurven  des  Scharlachs  in  den  letzten  Jahren  innerhalb  geringer  Gren 
schwankten,  beobachtet.  In  ersterem  Verwaltungegebiete  ist  seit  dem-  3 
1885,  in  Niederösterreich  seit  1896  keine  so  hohe  Sterblichkeit  verzeichnet  worden^ 
In  Gilizien,  wo  im  Berichtsjahre,  wie  in  den  früheren  Jahren,  die  relativ  meisten 
Sterbefälle  an  Scharlach  vorgekommen  sind,  ist  die  Zunahme  gleichfalls  eine  niclfc 
unerhebliche  (112  gegen  92).  Abgenommen  hat  die  Mortalität  ausser  in  Istrien,  wo- 
selbst auch  in  den  Epidemieberichten  eine  erhebliche  Verminderung  der  Erkran^ 
knn<j;sfVe«|uenz  verzeichnet  wurde,  auch  in  Schlesien,  Tirol,  Oberösterreich  und  Dal^ 
matien ;  auf  gleicher  Höhe  ist  sie  in  der  Bukowina,  Triest  und  Vorarlberg  geblieben. 
In  den  übrigen  Ländern  Hess  sich  hingegen  ebenfalls  eine  mehr  oder  minder  be-; 
deutende  Zunahme  der  Scharlachsterblichkeit  constatiren. 

Diphtherie.  In  der  Epidemiaberichterstattung  wurden  27926  Diphtberie- 
erkrankungen  und  6214  Todesfälle  in  Evidenz  gehalten.  Nach  den  Jahresberichten 
sind  von  den  383  Bezirken  des  Reiches  nur  20  Bezirke  von^Diphtherie  fm  geblieben; 
es  wurden  hienach  in  363  Bezirken  und  5354  Gemeinden  28382  Erkrankungen  und 
6528  Todesfälle  ausgewiesen.  Im  Vorjahre  hatte  die  Zahl  der  Erkrankungen  (Todes- 
fülle)  nach  den  vierwöchentlichen  Berichten  24538  (5763)  und  nach  den  Jabres- 
bericliten   24328  (6122)  betragen. 

In  den  sanitätsstatistischen  Nachweisungen  sind  im  Berichtsjahre  13188  Todes- 
fälle, gegenüber  13697  im  Vorjahre,  verzeichnet. 

Es  wurden  demnach  in  der  Epidemiestatistik  mehr  Erkrankungen  und  Todes- 
fälle verzeichnet  als  im  Vorjahre,  während  aus  dem  Ergebnisse  der  Todesursachen- 
Statistik,  in  welcher  die  Zahl  der  Diphtherietodesfälle,  wenn  auch  unbeträchtlich,  ge- 
sunken ist,  auf  eine  geringere  Verbreitung  der  Diphtherie  zu  schliessen  wäre.  U» 
aber  dir  Lethalität  der  zur  Anzeige  gelangten  Diphtherieerkrankungen  gegenüber 
dem  Vorjahre  nur  230  gegen  25' 1%,  betrug  und  somit  nicht  unerheblich  abge- 
nommen hat,  dürfte  in  dem  eflfectiven  Stande  der  Diphtl\eriemorbidität  gegenüber  dem 
Jahre  1900  eine  nennenswerthe  Aenderung  nicht  eingetreten  und  der  in  der  Epideinie* 
Statistik  ausgewiesene  Ueberschuss  an  Erkrankungen  lediglich  auf  die  in  diesem 
Jahre  auch  bei  Diphtherie  constatirte  bessere  Erfüllung  der  Anzeigepflicht  zurück- 
zuführen sein. 
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Q  ErkrankuDgsn  ab  im  Vorjahre  sind  iD  den  Jahres- 
en  in  Niederösterreich  (5340  gegen  .4288),  in  Böhmen 
Bien  (3043  gegen  2121),  in  Mähren  (2915  gegen  2300) 
iDgen  ala  im  Vorjahre  kamen  zur  behürdlichen  Kenntnis 
1908),  in  Kärnten  (779  gegen  837),  in  Göra-Gradisca 
'  Bukowina  (233  gegen  342). 

inetatistik  wurde  eine  grössere  Anzahl  von  Todesfällen 
öfllerreich  (909  gegen  741),  in  Mähren  (952  gegen  889) 
;en  6  Todesftllle)  verzeichnet.  In  Steiermark,  latrien, 
3  Zunahme  eine  relativ  geringe.  Abgenommen  hat  die 
iphtherietodesfälle  in  Oahzien  (6607  gegen  7216)  ferner 
} beröste rr eich,  Salzburg,  Kärnten,  Krain,  Triest,  Göi 
ukowina  und  in  Dalmatien.  Wir  ersehen  ans  der  Gege 
ven  der  Epidemie-  und  der  Mortalitätsstatistik,  daas  die' 
idern  nicht  immer  miteinander  correspondiren.  So 
in  Galizien  nach  der  Todesureachenstatistik  gegenübei 
bedeutender  Rückgang  zn  erkennen,  während  die  Er- 
isem  ■  VerwaltuugBgebiete,  ebenso  wie  die  Zahl  de 
iestatistik  ganz  erheblich  zugenommen  hat  Aehnlichi 
inde  Differenzen  finden  sich  auch  in  anderen  Ländern 
eohsel  derVerbäitnisse  in  der  Anzeigenerstattung  zurück- 
3  in  Galizien  im  Berichtsjahre  bei  Diphtherie  beobachtet 
eutend  gebessert  hat  —  das  Anzeigenpercent  ist  von  10 
1  in  der  Zahl  der  evident  gehaltenen  Erkrankungen  und 
I  Vermehrung  aufgetreten,  dass  hiedurch  die  thatsächliche 
ing  der  Krankheit  verdeckt  wurde. 
;keit  an  Diphtherie  in  den  aufeinanderfolgenden  Berichts- 
lammenstellung.     Es   entfielen    auf  einen    Tag   an   Neu- 

93  8.  Berichtsperiode 54 

88  9.  . 62 

72  10.  •  81 

60  11.  .  111 

57  12.  .  105 

67  13.  .  95 

60 

Die  geringste  Frequenz  wurde  demnach  in  der  wärmeren  Jahreszeit  von  der 
4.  bis  9.  Berichtsperiode,  die  höchste  in  der  11.  und  12.  Periode  beobachtet.  Der 
EinfiusB  des  Schulbesuches  macht  sich  nur  in  geringem  Grade  durch  ein 
massiges  Absinken  in  der  8.  Berichtsperiode  und  durch  hohe  Frequenz  in  den  dem 
Schulbegiune  folgenden  Perioden  11  und  12,  in  welche  der  Beginn  der  kalten 
Jahreszeit  fällt,  geltend.  Diphtherie  ist  eben  eine  Krankheit,  die  vorwiegend  in  der 
rauheren  Jahreszeit  auftritt,  in  welcher  die  Localisationss teilen  des  Krankheitsprocesses 
in  Folge  der  ib  dieser  Zeit  häufigen  katarrhalischen  Affectionen  eine  grössere 
Disposition  zur  Aufnahme  und  Entwicklung  des  Krankheitskeimes  besitzen. 

Die  grfisste  Mortalität  an  Diphtherie  weisen  nach  den  Ergebnissen  der 
Todesursachenstatistik  Galizien  und  Krain,  die  geringste  Tirol  und  Dalmatien  auf. 
Es  starben  von  100000  Einwohnern: 

in  Galizien 91  I  in  Görz-Qradisca     ....'...     58 

•  I'rain     ....  65     »    Istrien 57 
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ÄnzeigeDerstattung  als  besonders  gUnstig  herausgesti 
Ht  der  angezeigten  Masern  erkrank  an  gen  zu  conetatirei 
Übrigen  Ländern  mit  hohen  Anzeigenpercenten  nur  in 
kte. 

in  der  EpidemieberichterBtattung  verzeichneten  Neum 
Gelen  durchschnittlich  auf  einen  Tag: 
^speride     ....     526  |  in  der     8.  Berichtsperiode 
576     .     .       9. 

10. 

11. 

12. 

13. 


438 


637 
666 


leser  Zusammenstellung  zu    entnehmen  ist,    machte  siel 

3n  Beobachtungen  der  früheren  Jahre  der  Einfluss  des  L ,  : 

der  Schulferien  auf  die  Frequenz  der  Masemerkrankungen  in  her- 
asse  geltend,  indem  die  Zahl  der  auf  den  Tag  entfallenden  Neo-  | 
Seit  der  grossen  Schulferien  im  Sommer  (8.  und  9.  Ber 
1  mit  Beginn  des  neuen  Schuljahres  rasch  augestiegen  is 
inden  Schulferien  und  der  darauf  in  vielen  Landschalen  folg 
ahres  kommen  in  der  Freqnenzcurve  in  einem  massigen  • 
vierten  Berichtsperiode  und  in  einer  Zunahme  der  Masern 
im  Ausdrucke,  üass  die  grOsste  Frequenz  nicht  in  der  ii 

Periode,  sondern  in  der  demselben  folgenden  erreicht 
tihren,  dass  es,  ebenso  wie  dies  bei  Entwicklung  der  einzel 
all  ist,  wiederholter  Infectionen  und  daher,  sowie  mit  Ri 
e  Woche  betragende  Incubationszeit  der  Mtisern,  eines  Zeil 
bedarf,  bis  die  Krankheit  unter  den  Schulkindern  eine  ailg 

hat.  Die  Zunahme  der  Frequenz  in  der  6.  und  7.  Bei 
dass   der  Eintritt   der  warmen  Jahreszeit   an   und   fQr  s' 

der  Erkrankungshäufigkeit  von  untergeordnetem  Einflui 

alitfit  der  Masern  bat  gegenüber  dem  Vorjahre,  wie  ol 
)edeutend  zugenommen.  Es  starben  von  100.000  Einwoh 
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ichkeit  hat  seit  dem  Vorjahre  in  Nieder  Oster  reich, 
Tirol,  Böhmen,  Mahren,  Schlesien  und  in  der  Bukowina  zi 
Ländern  aber  eine  mehr  oder  minder  bedeutende  Vermi 
trmark,  Kärnten,  Böhmen,  Mähren  und  in  der  Bukowi 
e  der  Mortalität  in  einem  raschen  und  unvermittelten  Ai 
1  Ländern  war  dem  raschen  Ansteigen  der  Masernmortal 
ken  derselben    in  den  zwei  bis    drei  letzten  Jahren  vora 


leQü   in  den   übrigen  Ländern  war  mit  Ausnahme  der 
urg,   Erain    und  Görz-Gradisca   nur  eine   geringe   ge- 

Ergebniase   der  MortahtätaBtatistik  mit  jener  der  Epi- 
1,  dass  die  bedeutenden  Schwankungen  der  Sterblichkeit 

in  der  Frequenz  der  angezeigten  Erkrankungen  zum 
die  Schwankungen  geringer  sind,  erscheinen  dieselben 
ing  zumeist  in  Folge  der  BeHsernng  des  Anzeigen- 
ich in  das  Qegentbeil  verwandelt, 
ht  aber  Übereinstimmend  hervor,  dass  die  Masern  im 
en  und  central  gelegenen  Landern  der  Monarchie  die 
and  die  Freq nenzdichte  derselben  gegen  Stiden  und 
.ommen  hat.     Die  geringste  Verbreitung  wiesen  sie  in 

Vorarlberg  auf. 

(ForUetznng  folgt.) 


Bgesetze  und  Verordnungen. 


ienuig  für 
)er     1901, 


imber  1901, 
hen  Berichte 
die  Landes- 
h  dortaelbst 
m  Schröpfen 
ieae  Art  vod 
an  den  Cur- 
irt  insoferDe 
als  der  je- 
I  Znlftasigkeit 
icheinigt,  die 
eigens  biefdr 


ksbaDpImum- 
tur  Kenntnig- 
'orkMnmeDdeD 


Um  dieeeiD  Unfuge  zu  Bteuero,  wurde 
dortamts,  vie  ans  dem  genanuteD  Berichte  des 
weiteren  eu  entnebmen  ist,  angeordnet,  daas 
das  Schröpfen  nur  unter  Aufsicht  des  Bs.de- 
antes  nnd  dann  unter  aseptischen  CJutelen 
vorgenommen  werden  darf.  Diese  letzte  Forde- 
rnng,  welche  nach  dem  heutigen  medicinischen 
Wiuen  vollauf  ihre  Berechtignng  hat,  involvirt 
jedoch  ohneweitecs  nicht  aar  eine  beauf- 
sichtigende, BODdern  directe  die  aniabende 
Wirksamkeit  des  Badearztes,  gana  abgesehen 
davon,  dass  lar  Ausführung  einer  chirurgi' 
sehen  Operation  —  als  solche  mnss  das 
Schröpfen  mit  Schröpf  köpfen  nnd  überhaupt 
jede  Art  von  BlateDiziebnng  angesehen  wer- 
den —  nur  ein  Arzt  berechtigt  erscheint 

Die  k.  k,  Beiirkshauptmannschaft  wird 
beauftragt,  der  dortigen  Badeverwaltung,  so- 
wie anch  dem  Badearzte  die  aus  vorstehenden 
Andeutungen  sieb  ergebenden  Weisungen  uu- 
veriüglich  zukommen  zu  lassen,  die  AusfUfariiDg 
dieses  chirurgischen  Eingriffes  durch  nicht- 
lirztliche  Personen  strengstens  zu  verbieten  uiui 
die  stricte  Befolgung  dieses  Verbotes  duruh 
wiederholte,  unvermuthete  amtsärztliche  Nach- 
schau, sowie  auch  sonst  in  geeignet  erscheinon- 
der  Weise  —  allenfalls  auch  durch  die  k.  k. 
Gendarmerie  —  wirksam  überwachen  zu  lassen. 


¥. 


pilttheihiiigen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen 

stand   der  Pest    nnd   MaanBiiahmeii    gegen    dieselbe.   Rtuiland.    Da 

i  i,  November  kein  Psatfalt   beobacbtet,   Dnd  auch  die  wegen  Anatecknngsv 

Uig    geftandeneD   PereoDen    geeund  aDtlaaaen  worden  aind,    wurde  die  Di 

S  Äbreiaeoden  und    dea   Gepäckes   deraelben    eingestellt;    desgleichen  vsi 

:en  ftkr  die  Warenauafuhr  auuer  Kr&fi  goaeUt. 

.   Japan,  Die   SanitSUhehÖrde  in  Yokohama  bat,   um   den  daselbst  eon 

.542}  vollBtftadig  nnd   mit  Sicherheit  zu  tilgen,    die    in  Aussieht  genomme: 

a  Stadttheiles  nnd  die  Verbrennung  der  fiäuser  durchgeführt.  Zu  diest 

t  in  dem  aufgelassenen  Fort  RansgAwa  provisorische  Unterkünfte  harge 

Ular  des   inficirten  Stadttbeiles   (mehr  als  1200)  auf  Schiffen   unter  Ueben 

uinten  Port    gebracht,     nachdem  vorher  deren  Effecten  gründlicfa    dasinfic 

I  verlassenen  Stadttheile,    dessen    Canfile    gegenüber  dem  Hafen    nnd    der  t 

inent  abceschlossen  worden    waren,    wurde    inr  Vertilgnog  der  Ballen  Gift 

«Id  darauf  alle  H&user  in  Brand  gesteckt,  mit  Ausnahme    der  Baulichkeiten 

'/,■  Kuaba  nnd  mehrerer  grosser  Lagerhäuser,  deren  Bauart  eine  gründliche  Desii 

'^■lita  Ganzen  wurden   135   Häuser    durch  Feuer  zerstört,    für  welche   den  Eigen 

^  lehftdigung  von   insgesammt  53.289  Yen   (ein  Yen  =  2-33  S)  Eugesprochen  wi 

Awiralien.  Queensland.  In  Bundaberg  wurde  am  13.  October  ein 

r      _      Cholera.    Griechenland.    Die  Quarantaine  für  HerkOnfte    aus  Ägypten 
i^LBfabgesetzt  worden. 

Türkei.  In  PalSstina  wurden  in  derWochevom  17.  bis  23.  Novemb 

au  Cholera  amtlich  veraeichnet.   In  Gaza  undLydda  ist  die  Epidemie 

Stadt  wurden  in    dieser  Wocbe  nnr  3,    in  Ljdda   6  Todesfälle  conttK 

Benebe  in  Jaffa  an  Heftigkeit  xugenommen;    in  dieser  Stadt  wurden  in 

.Hein    86  Choleratodesfälle  beobacbtet.  In  T  i  b  e  r  i  a  s  sind  in  dieser 

T  Todesfälle  vorgekommen.   InJerusaiem  ist  entgegen  dea  früheren  Hittli 

CholerafüH  schon  am  14.  November  conatatirt  worden;  am  16.  nnd  IS.  Noren 

dann  je  ein   weiterer  Fall. 

Näheren  Mittheilungeu  über  das  Auftreten  der  Cholera    im  Vilajet  Da 
ut  die  Cholera  in   der  ISO  km  südlich  von  Damaacua   gelegeneu  Station  A  m  m  i 
der  im   Bau   begriffenen   Hedjazbahn  am   18.  November  aaagebroehen.  Tu  Hat 
dea  Caza  Adsehlun  (Vilajet  Oamascus),   östlich  vom  Jordan  und  afidlich  von 
Station    der  Hauranhahn,    ist  die  Seuche    bereits  Anfangs  November    durch    c 
gekommenen  Kranken  eingeschleppt  worden.  In  der  Stadt  Damascua  starb 
ein  BUS  Amman  EUgereister  italienischer  Arbeiter  unter  choleraverdftchtigen  E 
Der  Oberste  Sanit&tsconseil  verfügte    gegen  Herkünfte  aus  dem  Gebieti 
^'       der  afrikanischen  Küste  dea  Bothen  Meeres  (Erythräische  Colonie,  S.  503,  5It 
' '-      Quarantaine. 

k  Aegijpten.    In  Alesandrien  sind    in   der   Wocbe    Tom  20.  bis  36.  N 

\.i  GboIerAfälle  und  13  Todeaffille  beobachtet  worden.  Von  den  neu  geneideten  I 

1^  aufgefundene  Leichen.  !□  Cairo  ist  die  Cholera  als  erloschen  aoxuseben,  da 

>'^  kein  neuer  Füll   vorgekommen  ist. 

j;   ■  In    ganz  Aegypten    wurden  in  der  Woche  vom  18.  bis  21.  November 

ri  fslle  ausgewiesen.  24  betrafen   aufgefundene  Leichen,  und   6  Kranke  sind  in 

K  «torben.    Neue  Erkrankungen   (Todeafiille)    wurden    in    dieser  Woche    gemeldet 

S  Aleiandrien    1    (18),    Damietle    1    (5)    und  in    den  Provinsen:    Behera  0  (1), 

■L.  Galiubieh  0  (2)  und  Keneh  1  (2). 

L  Philippinen.    (S.  487),    Die  Epidemie    erreichte    im    Monate  August   dei 

K  sonders    heftig    herrschte    sie  in  Iloilo  und  auf  der  Insel  Panaj.    Nach  ( 

n  gaben  wurden  damals  täglich  bis  zu  1500  Cholerafälle  beobaebtet.  Seither  iat  d 

t  BurückgeganßieD   und   die  Zahl   der  t&glichen  Neumeldungen  auf  700  geaunken. 

W  in    den    nördlichen  Theilen  Luzons    ist    die  Seuche    im  Erlöschen;    es  wurden 
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ersten  Hälfte  des  Monates  October  nur  mehr  vereinzelte  Cholerafälle  verzeichnet.  Seit  Ausbruch 
der  Epidemie  bis  Ende  September  sind  nach  den  amtlichen  statistischen  Ausweisen  rund 
72000  Personen  erkrankt  und  49000  an  Cholera  gestorben. 

Blattern.  Pwtugal,  In  Lissabon  haben  die  Blattern  seit  Anfang  des  Monates  No- 
vember eine  epidemische  Verbreitung  gewonnen;  es  werden  wöchentlich  bis  zu  30  neue  FäUo 
constatirt.  Seit  Beginn  dieses  Jahres  sind  insgesammt  556  Erkrankungen  und  54  Todesfälle  an 
Blattern  verzeichnet  worden. 

Dentflches  Reich.  Sfissstoffgeseitz.  (Vom  7.  Juli  1902,  R.  G.  B.,  S.  253.)  Als  Süssstoffe 
im  Sinne  dieses  Gesetzes  sind  alle  auf  künstlichem  Wege  gewonnenen  Stoffe  anzusehen,  welche 
als  Süssmittel  dienen  können  und  eine  höhere  Süsskrafc  als  raffinirter  Rohr-  oder  Rübenzucker, 
aber  nicht  entsprechenden  Nähr  wer  th  besitzen. 

Die  Herstellung  und  die  Einfuhr  solcher  Sassstoffe  oder  süssstoffbältiger  Nahrungs-  oder 
Genussmittei  ist  nur  Gewerbetreibenden  gestattet,  welche  nach  den  vom  Bundesrathe  beschlossenen 
näheren  Bestimmungen  hiezu  ermächtigt  werden. 

Die  Abgabe  des  Süssstoffs  im  Inland  ist  nur  an  Apotheken  und  an  solche  Personen  ge- 
stattet, welche  die  amtliche  Erlaubnis  zum  Bezüge  von  Süssstoff  besitzen.  Diese  Erlaubnis  kann 
ertheilt  werden: 

a)  An  Personen,  welche  den  Sfissstoff  zu  wissenschaftlichen  Zwecken  verwenden  wollen; 
b)  an  Gewerbetreibende  zum  Zwecke  der  Herstellung  von  bestimmten  V^aren,  für  welche  die 
Zusetzung  von  Süssstoff  aus  einem  die  Verwendung  von  Zucker  ausschliessenden  Grunde  er- 
forderlich ist;  c)  an  Leiter  von  Kranken-,  Cur-,  Pflege-. und  ähnlichen  Anstalten  zur  Verwendung 
für  die  in  der  Anstalt  befindlichen  Personen;  d)  an  die  Inhaber  von  Gast-  und  Speisewirth- 
sehaften  in  Curorten. 

Die  Erlaubnis  ist  unter  Vorbehalt  jederzeitigen  V^iderrufs  und  nur  dann  zu  ertheilen, 
wenn  die  Verwendung  des  Süsastoffs  au  den  angegebenen  Zwecken  auareichend  überwacht 
werden  kann. 

Apotheken  dürfen  Süssstoff  ausser  an  Personen,  welche  eine  amtliche  Erlaubnis  besitzen, 
nur  unter  den  vom  Bundesrathe  festzustellenden  Bedingungen  abgeben. 

Die  zum  Bezüge  von  Süssstoff  Berechtigten  dürfen  den  Süssstoff  nur  zur  Herstellung  der 
in  der  amtlichen  Erlaubnis  bezeichneten  Waren  verwenden  und  letztere  nur  an  solche  Ab- 
nehmer abgeben,  welche  derart  zubereitete  Waren  ausdrücklich  verlangen.  Der  Bundesrath  kann 
bestimmen,  dass  diese  Waren  unter  bestimmten  Bezeichnungen  und  in  bestimmten  Verpackungen 
feilgehalten  und  abgegeben  werden  müssen. 

Die  vom  Bundesrathe  zu  erlassenden  Bestinunungen  müssen  die  Genehmigung  des  Reichs- 
tages erhalten. 

Wer  den  Bestimmungen  über  die  Erzeugung,  Einfuhr  und  Abgabe  von  Süssstoffen  vor- 
sätzlich zuwiderhandelt  oder  nach  dem  Inkrafttreten  des  Gesetzes  im  Besitze  von  mehr  als 
60  gr  Süssstoff  gefunden  wird  und  nicht  den  Nachweis  erbringen  kann,  dass  er  den  Süssstoff 
von  einer  zur  Abgabe  bestimmten  Person  bezogen  hat,  wird,  soweit  nicht  die  Bestimmungen  des 
Vereinszollgesetzes  Platz  greifen,  mit  Gefängnis  bis  zu  6  Monaten  und  mit  Geldstrafe  bis  zu 
1500  Mark  oder  mit  einer  dieser  Strafen  bestraft. 

Ist  die  Handlung  aus  Fahrlässigkeit  begangen  worden^  so  tritt  Geldstrafe  bis  zu  150  Mark 
oder  Haft  ein.  Zuwiderhandlungen  gegen  die  auf  Grund  dieses  Gesetzes  erlassenen  und  öffentlich 
oder  den  Betheiligten  besonders  bekannt  gemachten  Verwaltnngsvorschriften  werden  mit  einer 
Ordnungsstrafe  von  1  bis  zu  300  Mark  geahndet. 

Den  Inhabern  der  Süssstofffabriken,  die  als  solche  bereits  vor  dem  1.  Jänner  1901  be- 
trieben worden  sind  und  diese  Fabrikation  auch  innerhalb  der  Zeit  vom  1.  April  1901  bis 
1.  April  1902  fortgesetzt  haben,  wird  eine  vom  Bundesrath  unter  Ausschluss  des  Rechtswegs 
festzustellende  Entschädigung  gewährt,  welche  das  Sechsfache  des  durchschnittlichen  Jahresbetrages 
dfr  letzten  sechs  Jahre  zu  betragen  hat.  Wird  der  Inhaber  einer  Süssstoff fabrik  zur  Herstellung 
von  Süssstoff  für  eigene  Rechnung  ermächtigt,  so  tritt  eine  entsprechende  Verminderung  der 
Entschädigung  ein;  wird  die  Ermächtigung  widerrufen,  so  ist  die  Entschädigung  entsprechend 
nachzuvergüten.  Die  Inhaber  der  Fabriken  sind  verpflichtet,  von  der  ihnen  gewährten  Ent- 
schädigung ihren  Beamten  und  Arbeitern,  die  infolge  des  Verbots  aus  ihrer  Beschäftigung  ent- 
lassen werden,  eine  Entschädigung  zu  gewähren,  die  bei  Arbeitern  dem  von  ihnen  in  den  letzten 
3  Monaten  vor  dem  Inkrafttreten  dieses  Gesetzes  bezogenen  durchschnittlichen  Arbeitsverdienste, 
lei  Beamten  dem  von  ihnen  in  den  letzten  6  Monaten  vor  dem  Inkrafttreten  dieses  Gesetzes 
ezogenen  Gehalt  entspricht. 
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Der  Reichskanzler  ist  befugt,  von  dem  Tage  der    Publication   des  Gesetzee  ab,   des 
zelnen  Fabriken  den  von  ihnen  herzustellenden  Höchstbetrag  von  SüssstofF  voncuscfareibco. 
Das  Gesetz  tritt  mit  dem  1.  April  1903  in  Kraft. 


Vermischte  Nachrichten. 

Die  Gefahren  des  Fleischgennsses  und  ihre  VerhAtang.    (Von     Stadtthierarzt    Of 
Oppenheim  in  Landenburg.)    Diese  gemeinverständliche    fdr    weite    Bevölkerungskreide 
stimmte  Schrift  verfolgt  den  Zweck,    die  Fleischconsumenten    über    die    unter  Umst&Qden 
Genüsse  von  Fleisch  uiid  Fleischwaren    entstehenden    Gefahren   zu  belehren,    zur  nothwendi( 
Vorsicht  zu  mahnen  und  ihnen  den  Weg    zu    zeigen,    wie  der  Fleischgenuss  gefahrlos  g< 
werden  kann.     Vom  k.  k.  Ministerium  des  Innern  wurden  die  politischen Landesstellea 
dem  Erlasse  vom  18.  September  1902,   Z.  29694,  auf  dieses  Buch,    welches  geeignet  ersehei] 
zur  Belehrung    und    Untei Weisung    der  Bevölkerung    beizutragen    und  GesundheitsschSdij 
durch  krankhaft  verändertes  oder  verdorbenes  Fleisch  hintan  zuhalten,  zur  Empfehlung  d< 
an  die  weiteren  interessirten  Kreise  aufmerksam    gemacht.     Der    Preis    dieses  Buches,    wel« 
im  Selbstverläge  des  Verfassers  erscheint,    beträgt   zwei  Kronen;    bei  Abnahme  einer   grossei 
Anzahl  von  Exemplaren  tritt  eine  Ermässigung  des  Kaufpreises  ein. 

Zeitschrift,  ffir  Tabercnlose  und  Heilst&ttenweseiL   Mit  dem  Erlasse  des  k.  k.  Minisl 
rijums  des  Innern  vom   26.  September  1902,  Z.  39267,    wurden  die  politischen  Landesstel 
auf  die  in  der  Verlagsbuchhandlung  des  Johann  Ambrosius  Barth  in  Leipzig  erscheinende, 
hervorragenden  Fachgelehrten  herausgegebene  ^^Zeitschrift  für  Tuberculose  und  Heilstfittenw« 
welche  eine  möglichst  vollständige  Uebersicht    Über    den  jeweiligen  Stand  und   die  Fortadn 
des  Kampfes  gegen  die  Tuberculose  in  allen  Culturstaaten  liefert,  aufmerksam  gemacht;  gl 
zeid^  wurde  bemerkt,  dass    es  sich  empfehle,    diese  Zeitschrift  in    die  Bibliotheken  der  Lani 
Sanitätsräthe  aufzunehmen  und    die  Directionen  der  Krankenanstalten    auf  dieselbe    aofmerl 
machen  zu  lassen. 

Nutzen  der  Schutzpockenimpfnng.     Im  Commissions Verlage   von  Josef  ^afaf    in   Wif 
VIII.,  Schlösselgasse  22,    ist   eine    populäre    Abhandlung   über  den  „Nutzen  der  Scfautspocl 
Impfung"  von  Dr.  Gustav  Paul,  Director  der  staatlichen  Impfstoff- Gewinnungsanstalt  in  "^ 
erschienen,    welche   zum  Preise  von    30  h,  bei  Abnahme    von    100  Exemplaren    zum  Preise 
20  h  und  bei  Abnahme  von  1000  Exemplaren  zum  Preise  von  16  h  per  Stück  aus  der  geoi 
Verlagsbuchhandlung  bezogen    werden    kann.     Das    k.  k.  Ministerium   des    Innern    hat    hk 
sämmtliche  politischen  Landesstellen  in  die  Kenntnis  gesetzt  .und  dieselben  eingeladen,  auf  die 
breitung  dieser    aufklärenden    Belehrung   in    weiteren    Kreisen,    speciell   im  Wege   der    Vol 
Arbeiter-,  Schüler-,  Krankenhausbibliotheken  u.dgl.  hinzuwirken.   (Erlass  des  k.   k.    Minis 
riums  des  Innern  vom  20.  November  1901,  Z.  37191.) 

Beförderung  von  Brod  auf  Eisenbahnen.    Das   k.  k.  Eisenbahnministerin m    hat 
dem  Erlasse  vom  6.  September  1902,  Z.  34608,  die  Staatsbahndirectioneu,  sowie  die  Prival 
Verwaltungen  aufgefordert,    den  Bahnämtern  die  Beobachtung    der  peinlichsten  Reinlichkeit 
der  Manipulation  mit  unverpacktem  Brode  einzuschärfen.  Insbesondere  wurde  darauf  anfmei 
gemacht,  dass  die  Wägevorrichtungen  vor  der  Abwäge,  die  Ablege-  und  Lagerplätse  des  Bi 
im  Magazin  und   in   den  Waggons  vor  ihrer  Benützung  jedesmal   gründlich    gesäubert 
und  dass  Brod  nicht  auf  feuchte  Bodenstellen  zu  liegen  komme. 

Stand    der   Blattern    and    des  Flecktyphus.  Nach  den  in  der   Zeit   vom  3.  bis  9. 
cember  l.  J.'beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  oonal 

Blatternerkrankungen    in  Galizien    im    politischen  Bezirke  Sanok:    Rndawka 
liska  5;  Turka;  Komarniki  6. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  den  politischen  Bezirken:  Bohorodctai 
Stare  Bohorödezany  5;  Horodenka:  Tyszkowce  3;  Skalat:  Zielona  1. 
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le  internationale  Conferenz  zur  Vereinheitliclinng  der  Formen 
der  sogenannten  heroischen  Arzneimittel .*) 

Von  O.  8.  R.  Hofrath  Prof.  Dr.  August  Ritter  v.  Vogl.. 

Im  Auftrage  des  Ministeriums  des  Innern  habe  ich  an  der  vom  16.  bis  20.  Sep- 
ober  1.  J.  abgehaltenen  internationalen  Conferenz  zur  Vereinheitlichung  der  Formen 
r  sogenannten  heroischen  Arzneimittel  von  internationalem  Gebrauche  in  Brüssel 
f  Oäterreichischer  Delegirter  theilgenommen^  und  berichte  ich  in  Nachfolgendem  in 
bze  über  den  Verlauf  dieser  Conferenz,  welche  sechs  Sitzungen  in  Anspruch 
inn,  sowie   über  die  Endergebnisse  derselben. 

Ich  muBs  vorausschicken,  dass  nach  den  schon  früher  auf  diplomatischem  Wege 
^  der  belgischen  Regierung  dem  k.  k.  Ministerium  des  Innern  übermittelten  und 
t  zur  Verfügung  gestellten  Druckschriften  mit  dem  von  den  belgischen  Delegirten 
jigeai'beiteten  Programm  der  Conferenz  und  den  Ausführungen  über  deren  Zweck 
i  darin  aufgestellten  Grundsätze  und  Anträge  fast  in  allen  wesentlichen  Punkten 
\  den  Intentionen  und  Anträgen  des  zur  Ausarbeitung  einer  neuen  Ausgabe 
ifit.  VIII.)  der  Oesterreichischen  Pharmakopoe  beauftragten  pharmaceutischen  Special- 
Hnit^  des  Obersten  Sanitätsrathes  übereinstimmten,  so  dass  mir  im^  Ganzen  wenig 
plegenheit  geboten  war,  mich  an  der  Discussion  zu  betheiligen.  Die  Conferenz  ver- 
kamelte  sich  zu  ihren  Sitzungen  in  einem  Gebäude  des  Finanzministeriums  (Rue 
f  la  loi  17). 

1.  Sitzung.  Es  waren  33  Delegirte  anwesend,  und  zwar  je  ein  Delegirter  aus 
teterreich,  Ungarn,  Dänemark,  Schweden,  Norwegen,  Bulgarien,  Italien,  Russland 
^d  Spanien;  je  zwei  Delegirte  aus  den  Vereinigten  Staaten  von  Nord- Amerika,  aus 
tossbritannien,  Luxemburg  und  aus  der  Schweiz;  je  drei  Delegirte  aus  Deutschland, 
Miand  und  Frankreich  und  sieben  Delegirte  aus  Belgien.  Die  Sitzung  wurde  um 
f  ühr  Vormittags  von  dem  Minister  für  Ackerbau  und  Hygiene  Baron  van  der 
praggen  mit  einer  Ansprache  eröffnet,  worin  er  die  Delegirten  in  Belgien  herzlich 

I       ^   Vus  dem  an  das  k.  k.  Ministerium  des  Innern  erstatteten  Berichte. 
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willkommen  hieEs,  die  Zwecke  der  Conferenz  faeryorkob  i 
auBspracli,  dus  eie  ihre  Aufgabe  glucklich  ISseo  werde. 

Nachdem  sodann  zum  Vorsitzenden  der  Confe'renz  i 
belgischen  Organisations-Comit^s  Dr.  D  e  v  a  u  x  gewählt  w( 
sich  entferat  hatte,  nahm  die  Sitzung  ihren  weiteren  Ver 
Rede  des  Vorsitzenden,  mit  der  Constituirung  des  Secretaria 
der  OeschSfteordnung  für  die  Sitzungen,  deren  Paragrapl 
belgischen  Delegation  angenommen  wurden. 

la  der  2.  Sitzung  (16.  September]  berietk  die 
Ton  den  niederländiacben  und  von  den  Schweizer  Abgeord 
antrage.  Der  Secretär  van  BuUt  widmete  ihnen  eine  si 
sprechung,  wobei  er  zeigte,  dass  ein  Theil  der  Anträge 
Delegirten  sieb  decke,  ein  anderer  Tbeil  dagegen,  wie  dei 
sei  derzeit  nur  Über  allgemeine  Qrundefitze  «u  verhandeln 
dagegen  möge  einer  künftigen  Conferenz  vorbehalten  bl^bc 
zu  bringen  sei. 

Nach  längerer  Discussion  entschied  die  Versammlut 
rathung  nach  dem  vorliegenden  Programme  der  belgiscl 
und  wurde  diese  mit  dem  Artikel  Aconit  und  »eine  Pi 

In  der  3.  Sitzung  (17.  September)  gab  Binz  n 
girten  die  Erklärung  ab,  dass  sie  kein  formelles  Engagemet 
Protokoll  nicht  unterfertigen,  wohl  aber  an  den  Verha 
deren  Resultat  zu  Hause  verwerthen  werden. 

Hierauf  wurde  die  Discussion  über  Aconit  fortgei 
die  getrockneten  Knollen,  mit  AuascbluHS  der  Blätter  voi 
als  Material  der  Aconitpräparate  aufzunehmen  und  die 
Verhältnisse  von  1 :  10  verdünnten  Weingeist  herzustellen, 
auazuschliessen. 

Bei  dem  Artikel  Belladonna  wurde  nach  länge 
seien  nur  die  getrockneten  Blätter  mit  Ausschluss  der  Wu 
dargestelltes  Extract  und  eine  Tinctur  (1:10)  aufei 

Extractum  und  Tinctura  Cannabis  Indicae  w 
der  Conferenz  in  das  Verzeichnis  der  internationalen  h 
genommen;  dasselbe  gilt  von  den  Coloquinteu  um 
Colchicum  sind  nur  die  Samen  mit  Ausschluss  der  f 
Tinctura  Colchici  (1:10)  zu  verwenden;  Extractum 
zu  entfallen. 

Aus  Folia  Digitalis  ist,  wie  aus  den  Belladont 
knollen  das  Pulver  ohne  Remanenz  herzustellen,  die  T  i 
hältniase  von  1 :  10  verdünnten  Weingeist  zu  bereiten,  Extr 
seitigen. 

Als  Radix  Ipecacuanhae  ist  die  Rio-Sorte  von  I 
zu  wählen,  das  Pulver,  mit  2%igen  Alkaloidgehalt,  nui 
Ausschluss  des  Holzkörpers  herzustellen,  die  Tinctura  I 
von  1:10  (verdünntem  Weingeist),  Sirupus  Ipec,  mi 
zu  bereiten,  dagegen  ist  vom  Extractum  und  Vinum  Ipe 

Nach  längerer  Discussion  wurden  die  getrockneten  I 
niger,  desgleichen  ein  daraus  herzustellendes  Extra 
Tinctura  Hyoscyami  (1:10)  aufgenommen,  Folia 
gelehnt.  Für  Semen  S t r y c h n i  wurde  ein  Alkaloidgehal 
Strychni  (1:10)  ein  solcher  von  0  257^,  für  Extracti 
167o  normirt 
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In  der  4.  Sitzung  (18.  September)  erhob  sich  eine  lange  Debatte  über  den 
Antrag,  es  sei  nur  eine  bestimmte  Sorte  Opium,  und  zwar  die  kleinasiatische  zu- 
zulassen. Besonders  die  englischen  und  amerikanischen  Delegirten  bekämpften  diesen 
Antrag,  namentlich  mit  Rücksicht  auf  das  indische  Opium,  und  wurde  schliesslich 
mit  Stimmenmehrheit  beschlossen,  keine  bestimmte  Opiumsorte  als  internationale  zu 
wählen,  sondern  nur  allgemein  bei  60^  getrocknetes  Opiumpulver  mit  einem 
Gehalt  von  10%  Morphin  zu  fordern;  für  das  Opium-Extra  et  wurde  ein  Mor- 
phingehalt von  20  Vo?  für  die  Tino  iura  Opii  simplex  und  crocata  ein  solcher 
von  !%>  für  das  Dover'sche  Pulver  ein  Opiumgehalt  von  10%  bestimmt,  Sirupus 
Opii  eliminirt. 

Bulbus  Scillae  und  deren  Präparate  fanden  keine  Aufnahme  in  das  Ver- 
zeichnis der  internationalen  heroischen  Mitte).  Tinctura  Strophanthi  soll  aus 
den  nicht  entfetteten  Samen  im  Verhältnisse  von  1  :  10  hergestellt,  das  Mutterkorn 
im  Ganzen,  nicht  gepulvert  vorräthig  gehalten  und  jährlich  erneuert  werden.  Als 
Mutterkompräparate  fanden  Aufnahme:  Extractum  Seealis  cornuti,  wässeriges 
mit  607o  Weingeist  behandeltes  Extract,  und  Extractum  Seealis  cornuti  f  1  u i d u m. 

Aqua  carbolisata  (phenylata)  und  Acidum  hydrocy anicum  sollen 
nach  dem  Beschlüsse  der  Conferenz  27oig,  Liquor  arsenicalis  Fowleri  1  Vo^g^ 
Natrium  arsenicosum  als  krystallisirtes  Salz  vorhanden  sein.  Liquor  Pearsoni  wurde 
eliminirt.  Dasselbe  Schicksal  erfuhren  die  nachfolgenden  Präparate,  und  zwar: 
Sirupus  Chlorali,  Sirupus  Codeini,  Sirupus  Morphin!,  Tinctura  Jaborandi,  Oleum 
phosphoratum,  Aconitinum  und  Digitalinum. 

Ueber  Antrag  der  Luxemburger  wurde  dagegen  auffallenderweise  Sirupus 
Ferri  jodati  unter  die  internationalen  heroischen  Mittel  aufgenommen  (wegen  des 
sehr  weit  auseinandergehenden  Jodgehaltes  nach  den  Pharmakopoen),  und  sein  Ge- 
halt an  Eisenjodür  mit  5%  normirt. 

Tinctura  Cantharidum  und  T.  Lobeliae  sind  mit  TOVo^g«?  T.  Jodi 
mit  957o5&'  Weingeist  im  Verhältnisse  1:10  herzustellen,  Cocal'num  hydro- 
chlorium  soll  als  wasserstofffreies  Salz  und  U n guentum  Hydrargyri  mit 
307o  Quecksilber  hergestellt,  aufgenommen  werden. 

In  der  5.  Sitzung  (19.  September)  wurde  noch  über  verschiedene  ausserhalb 
des  ursprünglichen  Programms  liegende  Wünsche  und  Anträge  der  Delegirten 
einzelner  Länder  berathen,  so  über  Gelsem i um  und  seine  Präparate,  über  Ferrum 
sesquichloratum  solutum,  von  den  Niederländern  zur  Aufnahme  unter  die 
internationalen  heroischen    Mittel  empfohlen.     Die    Majorität   lehnte   den  Antrag   ab. 

Die  folgende  Berathung  galt  den  von  den  belgischen  Delegirten  gestellten  An- 
trägen allgemeiner  Natur,  wie  Herstellung  der  heroischen  Tincturen  im  Verhält- 
nisse von  1 :  10,  Beseitigung  der  Vina  medicata  heroischer  Mittel  etc.  Sie  wurden 
alle  einstimmig  angenommen. 

Die  Feststellung  der  zu  geltenden  lateinischen  Bezeichnungen  der  heroischen 
Mittel  von  internationaler  Bedeutung  erforderte  eine  lange  Discussion,  an  welchen 
sich  die  meisten  Delegirten  bet heiligten. 

Der  vom  französischen  Delegirten  Gariel  Namens  der  ad  hoc-Commission  er- 
stattete Bericht  über  Moeller's  (Dänemark)  Antrag  auf  Einführung  eines  Normal- 
tropfenzählers und  ebenso  der  Bericht  der  ad  hoc-Commission,  betreffend  die 
Feststellung  des  Alkaloidgehaltes  der  betreffenden  Drogen  und  Präparate,  wurden 
zur  Kenntnis  genommen,  und  die  betreffenden  Anträge  fanden  einhellige  Annahme. 
Auch  der  Antrag  des  Delegirten  Prof.  R  a  n  w  e  z,  es  sei  bei  den  in  Frage  kommen- 
den Tincturen  TOVoig^i"  Weingeist  anzuwenden  und  der  concentrirte  Weingeist  mit 
907o  2^  normiren,  wurde  angenommen. 

Die  Schlusssitzung  (20.  September)  eröffnete  der  Vorsitzende  mit  einer 
tiefgefühlten  Trauerkundgebung  für  die  am  Abende  vorher  verschiedene  Königin  der 
Belgier,   ehemalige  Erzherzogin    von  Oesterreich,    Marie  Henriette,   welcher   sich  der 
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Ausdruck    des  Beileides   seitens   der  Delegirten   durch    den   Mund   des   seither 
Btorbenen  Professors  Stckvis  aus  Amsterdam  anscbloss. 

Hierauf  folgte  die  Verlesung  des  Schlussprotokolles  durch  den  Seci 
van  Hülst  mit  der  angeführten  Erklärung  der  deutschen  Delegirten  and 
Unterzeichnung  desselben  durch  die  Abgeordneten  in  alphabetischer  Rethenfo 
der  von  ihnen  vertretenen  Länder.  In  dem  Schlussprotokolle  verpflichten  sich 
Delegirten,  die  in  dem  dem  Protokolle  beigeschlossenen  Vorentwurfe  zasami 
gestellten  Beschlüsse  der  Conferenz,  betreffend  die  darin  angeführten  heroii 
Mittel,  bei  ihren  respectiven  Regierungen  zur  möglichst  baldigen  Annahme 
empfehlen.  Das  Protokoll  ist  datirt  vom  20.  September  1902  und  enthält  die  Di 
Schriften  von: 

A.  Vogfl  (Oesterreich),  v.  Toth  (Ungarn),  Devaux,  Depaire,  Bruylants,  Jorii 
Heymans,  Ranwez,   van  Hülst  (Belgien),    Naidenowitsch  (Bulgarien),  Moeller  (Däi 
mark),  Power  (Nordamerika),  C.  Langlin  (Spanien),  Gariel,  Bourquelot,  Yvon  (Fi 
reich),  D.  Mac  Alister,  Reid  (Grossbritannien),  Paterno  (Italien),  Fonck,  Gusenbui 
(Luxemburg),    Poulsson    (Norwegen),    Stokvis,    van  [Itallie,    Gresshof  (Niederian« 
Tichomirow  (Russland),  Jolin  (Schweden),  Tschirch,  Btihrer  (Schweiz). 

Es  sei  hier  noch  bemerkt,  dass  die  Sitzungsberichte  sammt  Schlussprotokoll  h 
Druck  gelegt,  den  einzelnen  Delegirten  sowohl,  wie  selbstverständlich  auch  den 
diesen  vertretenen  Regierungen  auf  diplomatischem  Wege  übermittelt  wurden,  so« 
gleich  mit  dem  von  Prof.  Brujlants  gestellten  und  von  der  Conferenz 
genommenen  Antrage,  welcher  dahin  lautet,  dass  in  Brüssel  bei  dem  Ackerbaa« 
ministerium  ein  permanentes  internationales  Secretariat  errichtet  werde,  und  da^  di» 
belgische  Regierung  die  betheiligten  fremden  Regierungen  ersuchen  möge,  eines 
Correspondenten,  wo  möglich  der  betreffenden  nationalen  Pharmakopöe-ComroissioC 
angeh(;rend,  zu  designiren,  mit  welchem  der  Secretär  in  Brüssel  sich  in  VerbinduBi 
zu  setzen  hätte,  um  eventuelle  Aufschlüsse,  Mittheilungen,  Anträge  etc.,  betreffend 
die  heroischen  Mittel,  zu  erhalten. 

Der  Vorentwurf  der  internationalen  Uebereinkunft  lautet: 

Artikel  1.  Die  nachstehend  aufgezählten  Arzneimittel  sollen  unter  den! 
folgenden  lateinischen  Bezeichnungen  angeführt  und  nach  den  hier  berücksichtigtei 
Vorschriften  hergestellt  werden. 


1.  Aconit!  ttiber  (Tuber 
Aconiti)  von  Aconilam 
Napellns  lt. 

3.  Aeonitl  tinctura  (Tioc- 
tara  Aconiti). 


Anzuwenden  lediglich  die  diesjährigen  getrockneten  Wond* 
knollen.    Herstellung  des  Pulvers  ohne  Bttckstand. 

Herzustellen  durch  Percolation  mit  70Vo^S®i&  Weingeist  fiil 
einem  Gehalte  von  0'025o/q  an  Qesammtalkaloiden,  quaotitstiv 
bestimmt  nach  einer  von  der  ad  hoe-Commission  aaazuarbeita* 
den  Methode. 


8*  Belladonna^    follum 

(F^olium    Belladonnae)    von 
AtropaBelladonnaLi. 

4.  Belladonnae  Une- 
tlira  (Tiuctura  Bella- 
donnae). 

5.  Belladonnae  extrac- 

tnm       (Extractum      Bella- 
•''onnHp). 


Anzuwenden  lediglich  die  getrockneten  Bllitter.  Das  Fnlftf 
ist  ohne  Rückstand  herzustellen. 

Zu  bereiten  durch  Percolation  mit  TOO/gigem  Weingeist  a 
Verhältnis  1:10. 

Herzustellen  als  steifes  Extract  mit  TOo/^ig.  Weingeist.  Darf 
10%  Wasser  enthalten.  Der  Gehalt  an  Alkaloiden  wird 
später  durch  die  ad  hoc-Commission  festfrestellt  werdeo. 


O.  Colehlei  semen  (Semen 
Colchici)  von  Colohicnm 
antnmuale  L. 

7.  Colehlei  tinelara  (Tin- 
tura  Colchici). 


Anzuwenden  lediglich    die  Samen. 


Zu  bereiten    durch  Percolation   mit    70<>/Qigem  WeingeiU 
Verhältnisse  1:10. 


>aa  Pulver  aua  der   Wunelriode    allein    i 
HolikOrpera  sn  bereiten.  Bs  mues  ä*/«^ 


[erzDstellen    durch  Percolation   mit    70%' 
VerbBltnie  1 :  10. 
[ermstelleu  mit  10«/«  det  Tiactar. 


[ercuBtellen    durch    Percolation    mit    70", 

Verhfiltnia  1 ;  10. 
[erEiiat«llen     mit     TO''/o'^g.  Weingeiit    als 

eventuell   lOVo  WmBBrgehalt. 


iebalt  an  Alkaloidea   2'5%. 


;d  bereiten   durch  Percolation  mit  70*/aig 

baitni«  1  :  10.    Alkaloidgehalt    0-25. 
lerzuatellen  mit  70%ig.  Weingeiat.  Gehalt  t 


(T,  Opii  erocata,  Landa- 
nam   Sjdenhami). 

13.  Opll  tlnclnra  beiizol- 
C»  (T.   Opii  benioTca). 

S4.  Opll  etripecscaaahae 
pulvis  CompORltDS 

(Pulvis Opii  et  Ipocacuanhae 
eompoBitue.    PulvJa  Doveri). 


)Bs  bei  m»  getrocknete  Pulver  mit  lü«/« 
lehalt  an  Morphin  200/i>. 

lerzaslellen  durch  Percolation  mit  70°/gig 

ao  Morphin  IVo- 
behalt  an  Morphin  l«/o- 


Gehalt  an  Morphin  0  U5(>/o. 

Zu  bereiten  mit   lOo/o  Palvis  Opii. 


S5.  Stropbanllil  tlnclnra 

(T.  SCrophanthi). 


Aua    dem    nicht    entfetteten    Samen    dun 
7Q<'/oig.  Weingpiflt  im  VerbttllniBge   1  :  1' 


.  Selerotlnm    Clsvlce- 
pltlB  pnrpnreae  Tul.  e. 

JJlavicepiti»  purpureae  Tul. 
Bclerotium.  Secale  Cor- 
nntnni,    Ergotum    lecale. 

37.  Secallft  comntl  ex- 
traclnm  (Exlr.  Secalia 
^omuti,  Ergoti  eitraclum, 
liU.  Krgoti). 

SS.  8e«all8  cornntl  ex> 
>aetDm  flnldam  (Eitr. 
'oidam  Secalia  cornuti,    Er- 


Das  ganze  (nicht  gepulverte)  Dauermjcel 


Zn  bereiten  als  wHuerigea  mit  €OVoig'  Wt 
Extract. 
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goti  eztractnm  fl.,    Eztr.  fl. 
Er^oti). 


S9.  Acldnm  liydrocyant-      2o/oig* 
cum  dilatum« 


SO.  I^auroeerasi       aqua 

(Aqua  LnurocerAsi). 


OlOo/oig. 


31.  Amygdalae  .amarae 
aqua  (Aqua  Amygdalae 
amarae). 


0-lOO/oig. 


S3.  Plienoli  solntio  (Aqua 
phenolata). 


Herzustellen  mit  2o/o  Pheuol. 


33.  Arsenas  sodll  (Sodü 
arsenas.  Arsenicicum  nat- 
rium,  Natrium  arsenicicum). 


Das  krystallisirte  Salz  mit  36'8öo/o  Arbeosftare. 


34«  Arsenicalis        llqaor 

Fowlerl  (Liquor  arsenicalis 
Fowleri,  Kalii  arsenicosi 
liquor). 


Uerzustellen  mit  lo/o  Arsenig.    Sftnre. 


35.  Ferri  Jodid!  slrupus 

(Sirupus       jodeti      ferrosi; 
Sirupus  ferri  jodati). 


Herzustellen  mit  ö^/q  wasserfreiem  Eisenjodur. 


36.  Cantharidis  tinctura 

(T.  Cantharidis). 


Herzustellen  mit  10%  durch  Percolation  mit  7Uo/o  Wem| 


37.  Jodl  tinctara  (Tmctura 
Jodi). 


Herzustellen  mit  10%  o^it  95%  Weingeist. 


38.  liObeliae        tinctara 

(Tinctura  Lobeliae). 


Zu  bereiten  durch  Percolation  mit  70%ig.  Weingeist  im  Vi 
hältnis   1  :  10. 


39.  Cocalnum 
clilorieum. 


hjrdro-      Das  wasserfreie  Salz. 


40.  Hydrargyri  ungaen« 

tum   (Unguentum  Hjdrar- 


Mit  dü%ig.  Gehalt  zu  bereiten. 


41.  Antimoniale     Tinnm 

(Vinum  antimoniale,   Stibia- 
tum  vinum,  Vinumstibiatum). 


Herzustellen  mit  0*40%  Brechweinstein. 


Artikel  2.  Für  die  Zukunft  wird  principiell  festgestellt: 

a)  heroischen   Mitteln    nicht    mehr    die   Form    eines    medicamentösen    Weil 
zu  geben; 

b)  die  Tincturen    heroischer   Drogen    durch   Percolation    im   Verhältnisse    n 
1 :  10  zu  bereiten; 

c)  Fluidextracte  heroischer  Drogen  mit  100%  Gehalt  herzustellen. 
Artikel  3.  Es  ist  ein  Normal-Tropfenzähler  aufzunehmen,  dessen  Ausflussi 

einen  äusseren  Durchmesser  von  genau  3  mm  besitzt,  daher  bei  einer  Temperatur  ▼<&{ 
15^0.  zwanzig  Tropfen  destillirten  Wassers  geben  muss. 


Die  Infectionskranklieiteii  im  Jahre  1901. 

(Fortsetzung.) 

Ileotyphus.     Die  seit  dem  Jahre  1895  beobachtete  Tendenz  des  Ileotyplnarj 
zur  allmählichen  Abnahme  der  Verbreitung,  welche  im  Vorjahre  durch  ein  häufij 
Vorkommen  dieser  Krankheit  eine  Unterbrechung  erfahren  hatte,  ist  im  Berichtajahie^ 
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wieder  zum  Durchbruche  gekommen.  Zwar  wurden  in  den  Jahresberichten  ins- 
gesammt  aus  372  Bezirken  und  3856  Gemeinden  22662  Erkrankungen  und  3286 
Todesfälle,  gegenüber  22518  Erkrankungen  und  3135  Todesfällen  im  Vorjahre,  in 
den  vierwöchentlicben  Berichten  21613  Erkrankungen  und  3165  Todesfälle,  gegenüber 
22919  beziehungsweise  3053  im  Vorjahre,  somit  in  der  Epidemiestatistik  theilweise  mehr 
Erkränkungs-  und  Todesfälle  als  im  Vorjahre  verzeichnet;  hingegen  ist  die  Zahl  der 
effectiven  Todesfälle  nach  den  Ergebnissen  der  Todesursachenstatistik  von  5617  auf 
5565  gesunken.  Wenn  noch  berücksichtigt  wird,  dass  auch  die  für  die  Berech- 
nung der  effectiven  Morbidität  heranzuziehende  Lethalität  der  in  Evidenz  gestan- 
denen Krankheitsfelle  höher  war  als  im  Vorjahre  (14*57o  6®g®^  13  9%)?  kann  es 
keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  die  Verbreitung  des  Ileotyphus  in  diesem  Jahre 
eine  Einschränkung  erfahren  hat.  Die  höheren  Ziffern  in  der  Epidemiestatiatik  er- 
scheinen also  auch  beim  Ileotyphus  lediglich  durch  die  Besserung  der  Verhältnisse  der 
Anzeigenerstattung  bedingt,  deren  Percentsatz  von  54  auf  57  gestiegen  ist. 

Mehr  Krankheitsfälle  als  im  Vorjahre  wurden  ausgewiesen  in  Qalizien  (10099 
gegen  8718),  in  Mähren  (3188  gegen  3049)  und  in  Oberösterreich  {363  gegen  266), 
weniger  in  Böhmen  (3865  gegen  4013)  und  in  Niederösterreich  (1152  gegen  1538), 
ferner  auch  in  Krain,  Schlesien^  Steiermark  und  TiroL  In  den  übrigen  Ländern 
waren  die  Differenzen  geringfügig. 

Das  zeitliche  Auftreten  der  Erkrankungen  ist  aus  folgender  Zusammen- 
stellung zu  ersehen.  Es  erkrankten  durchschnittlich  an  einem  Tage  in  der: 


1.  Berichtsperiode 70 

2.  »  .......     66 


3. 
4. 
5. 
6. 

7. 


» 

» 
» 
» 


59 
69 
59 
44 

48 


8.  Berichtsperiode 60 

9.  »  .65 

10.  »  60 

11.  »  56 

12.  .  59 

13.  »  53 


Die  niedrigsten  Frequenzen  wiesen  demnach  die  6.  und  7.  Berichtsperiode  auf,  die 
höchste  die  1.,  und  nächst  dieser  die  4.  Periode,  während  die  Erkrankungshäufigkeit 
in  den  übrigen  Perioden  sich  innerhalb  enger  Grenzen  bewegte  und  in  den  der 
Herbstzeit  entsprechenden  Perioden  die  in  anderen  Jahren  beobachtete  Exacerbation 
vermissen  liess. 

Die  Lethalität  der  ausgewiesenen  Erkrankungen  ist,  wie  bereits  erwähnt, 
von  13  9  auf  14*5Vo  gestiegen.   ^^^  ^^^  ausgewiesenen  Erkrankungsfällen  starben  in: 


Percent 

Salzburg 311 

Görz-Gradisca 302 

Bukowina 26*2 

Vorarlberg 25  0 

Kärnten .  18*2 

Dalmatien 182 

Niederösterreich 17*2 

Steiermark 17*1 

Schlesien 17-0 


Percent 

Oberöstereich 16'3 

Tirol 16-3 

Krain 157 

Böhmen 153 

Triest 14-8 

Oesterreich 14"5 

Istrien 13*3 

Mähren 128 

Galizien.     .     .     .     ' 125 


Die  Zahl  der  in  der  Mortalitätsstatistik  ausgewiesenen  Todesfälle  hat 
in  allen  Kronländern,  mit  Ausnahme  von  Kärnten,  Triest,  Böhmen,  Galizien  und  der 
Bukowina  abgenommen.  Die  in  den  genannten  Ländern  constatirte  Zunahme  erwies 
sich  jedoch  als  geringfügig. 

Die  grösste  Mortalität  an  Ileotyphus  zeigten  die  Bukowina  und  Galizien,  die 
niedrigste  Dalmatien  und  Vorarlberg. 


II  von  100000  Einwohnern: 


la     .     .     , 

...     46 

in  Trieat     .     .     . 

.     .     .     45 '  »    letrien  .     .     . 

.     .     .     21  j  .    Salzburg    .     . 

!a     .     .     . 

.     .     .     20    •    Steiermark     . 

.     .     .     18    »    Böhmen     .    . 

...     18 

.    OberöBterreieh 

...     17 

>    KlederQsterreich 

...     16 

.    Vorarlberg     . 

war,  gleichwie  Masern,  Scharlach,  Diphtherie  und  Ei 
-breitet.  Von  den  383  politischen  Bezirken  sind  nor 
igen  nicht  gemeldet  worden.  In  den  meisten  Bezirken  i 
;in  Bporadisches;  nicht  selten  gab  aber  ein  Tereinzelti 
[auBepidemiea  oder  grösseren  Epidemieherden  Änlass,  i 
■oder  durch  wnmittelbaren  Coatact  oder  durch  Lobf 
tc.)  abertragen  wurden.  In  Orten,  wo  die  Bedingnn] 
rankheit  in  Folge  ungenügender  Asaanining  gtlnstigi 
pidemieherde  häufig  zu  grösseren  Epidemien,  die  i 
erten.  In  manchen  Orten  und  Gegenden  mit  schlech' 
errscht  die  Krankheit  endemisch,  und  es  bedurfte  h 
irbreitung  der  Krankheit  günstiger  äusserer  EinflUsf 
lodern  zu  bringen. 

iscbes  Auftreten  des  Ileotyphns  wurde  aus  all 
Salzburg,  Vorarlberg  und  Dalmatien  gemeldet.  Bei 
en  Amtsärzten  der  politischen  Behörden  regelmässig 
xde  ausser  auf  Isolirung  der  Kranken  und  Desinfec 
lere  auf  die  Aufdeckung  bestehender  sanitärer  Uel 
breitung  der  Krankheit  bewirkt  oder  begünstigt  won 
GIrund  der  von  den  Amtsärzten  gestellten  Anträge 
digen  politischen  Behörden  wegen  Abstellnng  der  erh( 
3  Anordnungen  getroffen.  Nicht  selten  gab  das  e] 
lus  in  einer  Gemeinde  den  Anstoss,  dass  durchgreifet 
deren  Vornahme  von  der  betroffenen  Gemeinde  un 
i  der  staatlichen  Behörden  immer  wieder  zurUckgesti 
riff  genommen    und   zum    Wohle    der    Einwohnerschi 


^rOsterreich  sind  Epidemieherde  in  St.  And 
(Wiener-Keustadt)  und  in  Lunz  (Scheibbs)  constatirt  i 
;ri£F  auch  auf  mehrere  benachbarte  Ortschaften  über 
inkungen  und  einen  Todesfall,  während  einer  mehr  alsze 
>giscber  Beziehung  wurde  bei  der  Epidemie  in  Muggen 
Q  Myrabache  und  in  Lunz  aus  einem  verunreinigte 
verwahrten  Quelle  ermittelt;  in  St.  Andrä  ist  die 
b  die  allgemeine  Verunreinigung  des  Untergrundes  g' 
t.  Polten  wurde  in  der  5.  Berichtsperiode  ein  geh: 
en  (10  Fälle,  darunter  6  in  einem  Hause)  coastat 
len  hier  durch  den  Brunnen,  der  in  der  Kähe  der  i 
rar,  vermittelt  worden  sein.  Die  Übrigen  4  Fälle  atan 
ten  Hausepidemie  in  keinem  Connex.  In  2  Fällen 
;ht,  dass  die  Infection  durch  Milch  aus  einem  Bau 
St,  Polten,  in  welchem  kurz  vorher  Typhus   Torgek« 
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ferner  noch  beobachtet  in  der  Wiener  Versorgiings- 
iDcn  und  einem  ÄnBtaltsp£eglinge,  welche  sich  wahr- 
les  neuangekommeDeo  Pfleglings,  der  mit  ambulato- 
nficirt  hatten;    ferner   in  der  Landessiechen anstatt  in 

(Melk)  und  in  Pfaffenschlag  (Watdhofen  a.  d. 

irde  eine  grössere  Typhusepidemie  in  Schärding 
itsfälie  umfasate,  und  wegen  des  unvermittelten  Änf- 
jlenusB  von  Wasser  aus  der  Wasserleitung  zurück- 
hat auch  die  von  der  Lehensmiiteluntersuchnngs- 
e  bakteriologische  Untersuchung  des  Wassern  er- 
eser  Anlage  stark  verunreinigt  war.  In  St.  Nikola 
;igen  Steinbrucharbeitern  im  September  eine  Typbus- 
I  auf  die  benachbarten  Orte  Sarmingstein,  Sattel  und 
wurde  die  Verbreitung  der  Krankheit  durch  die 
i  der  Steinbrucharbeiter.  In  Allerheiligen  (Be- 
dea  epidemischen  Auftretens  des  Ileotyphus  die  Ver- 
des  Pramflusses  gelegenen  Brunnen  durch  Eindringen 
sse  angesehen  worden.  Eine  Hausepidemie  von 
i^alchhausen  beobachtet. 

zu  Beginn  des  Berichtsjahres  noch  aus  dem  Vor- 
19)  die  Epidemie  in  Tri  f  a  i  1  (Bezirk  Cilli),  welche 
>de  andauerte.  Bemerkenswerth  ist  das  häufige 
ikuDgen  in  den  im  Mtlrzthale  gelegenen  Ort- 
ren inabesondere  in  der  8.  bis  11.  Berichtsperiode 
inssten  in  ätiologischer  Hinsicht  bei  dem  Mangel 
ider  auf  die  Verwendung  des  Wassers  der  Mürz 
urSckgefdhrt  werden.  Ein  grösserer  Epidemieherd 
in  der  Ortschaft  K  r  u  n  g  1  der  Gemeinde  Mitterndorf 
rhalb  kurzer  Zeit  18  Erkrankungen  constatirt  wurden; 
iser  des  Ortsbaches  genossen.  Auch  die  Ende  des 
ern  der  Göriacher  Kohlen-  und  Gypswerke  beob- 
irscheinlich  durch    den  Genuss    von  Bachwassftr  bcr- 

konnte  mit  ziemlicher  Sicherheit  bei  den  Epidemien 
m  (Rann)  und  St.  Martin  (Windischgratz)  ange- 
Harburg  wurden  in  den  Gemeinden  Luxendorf, 
iberg  Epidemieberde  constatirt.  Weitere  Typhus- 
en  (Bezirk  Windischgratz),    Stanz  und  Plippitz 

(Petlau),  Sdole  (Rann),  Lengdorf,  Gemeinde 
Turn  au  (Brück)  beobachtet  worden.  Je  eine  Haus- 
nburg)   und    in  Liffai,    Gemeinde   Prassberg  (Cilli) 

Martin  (Villach)  eine  Epidemie  aufgetreten,  die 
cLiwassers,  in  welchem  dem  Bacterium  coli  ähnliche 
i'orgerufen  worden  war.  Ein  kleinerer  Epidemieherd 
iermagor)  beobachtet. 

phus  in  Gurkfeld  und  in  Bartholomä  (26  Kr- 
ind  inPodgora  und  Videm,  im  Bezirke  Gotschee, 
nkungen  und  3  Todesfälle),  in  Schilze  und  Zirk- 
nkungen),  in  Kropp,  Bezirk  Rad  mann  sdorf,  (14Er- 
iiich  in  Tanzberg  und  Kerachdorf,  Bezirk 
,  1  Todesfall)  epidemisch  aufgetreten. 
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Im  Territorium  der  Stadt  T  r  i  e  a  t  wurde  im  Monate  April  ei 
keit  der  Erkrankungen  beobachtet. 

In  GUrz-Oradisca  ist  ein  epidemischea  Auftreten  in  d( 
f  a  1  c  o  n  e  constatirt  worden. 

Von  grösserem  Umfiinge  war  die  Typhusepidemie  in  dar 
meinde  Visinada  in  Istricn.  Die  ersten  Fälle  traten  hier  a 
Die  Epidemie  verbreitete  sich  hauptBächlich  in  der  Stadt  Visinada  i 
gleichnamigen  Gemeinde  gehörigen  Fractionen.  Insgesammt  wart 
Typhus  erkrankt,  welche  zum  grössten  Theile  das  Trinkwasser 
quelle  bezogen  hatten.  Zur  Tilgung  der  Krankheit  wurde  das 
eingeleitet  und  ein  Epidemiearzt  bestellt.  Nach  ungefähr  sebnwöche 
die  Epidemie  erloschen. 

In  Tirol  ist  im  Verlaufe  des  Berichtsjahres  ein  gehäuftes  J 
Gemeinden  der  Bezirke  Meran  undTrient  wahrgenommen 
garia  (Rovereto)  wurden  im  Monate  Juni  Typhuserkrankungen  a 
kurz  vor  ihrer  Erkrankung  aus  Eisenerz  zurückgekehrt  waren,  fei 
Gemeinden  und  in  den  benachbarten  Gemeinden  Garniga,  Tj 
Liz;tana  wurden  im  folgenden  Monate  noch  weitere  13  Fi 
welchen  jedoch  blos  zwei  mit  den  erwühnlcn  eingeschleppten  Fä 
hang  gebracht  werden  konnten,  während  als  Ursache  der  übriger 
verunreiniglcm  Trinkwasser  anzusehen  war.  Grössere  Verbreitung 
in  der  Gemeinde  Lavarone  (Borge)  gewonnen;  iu  der  gleiei 
und  in  ^  Fractionen  sind  von  Mitte  Juli  bis  Ende  December 
darunter  7  mit  tödtliüheni  Verlaufe,  vorgekommen.  Locale  Epide 
achtet  in  Untermais,  Burgstall,  Tscherma,  in  den  Ortschi 
und  Tschirland  der  Gemeinde  Naturns  (Meran),  in  Laaa,  Ef 
gela  (Suhlanders)  und  in  Margherita  (Ravereto).  Nach  T 
wurde  die  Krankheil  durch  Milch  nus  Laas  eingeschleppt. 

In  Böhmen  sind  aus  19  politischen  Bezirken  Ileotyphuac 
worden.  In  mehreren  Gemeinden  war  die  Verunreinigung  von  Brunn' 
der  vorüiierfuhrenden  Bäche  die  Ursache  hartnäckiger  Epidemie 
WiÄtritzbaohe  gelegenen  Orte  Lichtenstadt  (Karlsbad),  femei 
Wald,  Nieder-Lieb we,  Klein-Ritten  und  Knappen 
in  diesen  Gemeinden  herrschte  Ileoiyphus  nahezu  das  gao 
Aufh  die  im  Frühjahre  beobachteten  Typhusepidemien  in  Dörrer 
und  Polilz  (Braunau)  und  die  EpiQemie  in  Kerndorf  (Senfi 
die  gleiche  Ursache  (Verunreinigung  der  Brunnen  durch  daa  V 
beziehungsweise  Kerndorferbache-i)  zurückanführen.  Im  Bezirk 
Ilcolyplius  auch  in  den  Gemeinden  Jamnei,  N  i  ed  er-Erl  i  t  z 
eine  epidemische  Verbreitung  gezeigt.  In  Polna  (Deutsch  Broc 
ersten  zwi?i  Monaten  des  Bericht-'ialires  eine  Typhusepidemie.  Alä 
Fälle  wurde  der  Genuas  des  Wassers  eines  hochgradig  verun 
angesehen.  Thatsächlich  ist  durch  die  bakteriologische  Untersuchunj 
das  Bacterium  coli  nachgewiesen  worden. 

Grössere  Epidemien  bestanden  ferner  in  der  Stadt  Krumau 
In  Kriimuu  konnte  die  Aetiologie  der  in  verschiedeneu  Häusern  olme 
der  Kranken  aufgetretenen  Fälle  nicht  festgestellt  werden.  Da  je( 
Wasserli?itung  nicht  ganz  unverdachtige.i  Was?er  lieferte,  wurde  di< 
rceiinstriiiit.  Nach  Sperrung  der  Wasserleitung  sind  keine  weiti 
aul'getrolen.  In  Smichow  trat  die  Epidemie  in  mehreren  Wolinhi 
Colonie  .^Mrazowka«  im  Monate  August  auf.  In  ätiologiavher  Be: 
erhebliche  Verunreinigung  dca  Brunnen wasaera  ermittelt.  Auch  ■ 
in  t^unl  lisch  (Trautenau)  iat  Typhus  epidemisch  aufgetreten. 
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□er  noch  constatirt  worden:  in  Bruch  und  Osseg 
,  Stfizau  (ChotSboF),  seit  November  1900  bestehend, 
nd  Weikau  (Hofowitz),  Bttrringen  und  Jokes 
D  (Kaaden),  Rabitz  (Frachatitz),  RoBtok  (Smichom), 
),  W  0 1  i  n  (Slrakoniu),  L  u  b  a  w  i  t  b  und  S  o  1  n  i  t  z, 
ch  und  Ffibram  (Pfibram). 

(erichtüjahre  334  Typhuserkrankungen  zur  Art/.eigc; 
den  an  den  Moldauufern  gelegenen  Stadttheiten  {All- 
iz-Bubna),  deren  Bevölkerung  zumeist  auf  den  Ge- 
iortigen  Brunnen  angewiesen  ist,  welche  in  Folge  der 
igung  des  Bodens  ein  in  hohem  Grade  bedenkliches 
fdtadt,  welches  die  ungünBtigBten  Trinkwasaerverhält- 
ischen  Verbreitung  der  Krankheit  im  Berichtsjahre  da- 
a,    dasa    diesem    Stadttheile    gesundes   Trinkwasser    in 

der  Stadt  BrUnn  und  in  33  politischen  Bezirken  epi- 
^ plins  conatatirt. 

;  BrUnn,  woselbst  Ileotyphus    seit  Jahren   in  grösserer 
irst  im  Vorjahre  zu  einer  ausgebreiteten  Epidemie  An- 
ahre  1901  innerhalb  weniger  Monate  zweimal  zu  einer 
Krankheit  gekommen.   Während  in  den  ersten  Berichts- 
ige  Erkrankungafillle  beobachtet  wurden,  kamen   in   der 
]ril  76  und  in  der  folgenden,  am  13.  April  abgelaufenen 
iir  Anzeige.   In  den  nächsten  Wochen  nahm  die  Zahl  der 
so  dass  mit  Ende  Juni  die  Epidemie  nahezu  als  erloschen 
der  Zeit  vom  3.  März  bis  zum  1.  Juni  waren  in  BrUnn 
erkrankt,   von    welchen    240   die  Krankheit   in  Brunn 
3    des    geradezu    explosiven  Ausbruches    der    Epidemie 
Stadt   gemeinsame    Infectionaqnelle    angesehen    werden, 
a    auf  alle  Stadttheile  und    auf   alle  Schichten   der  Be- 
irade jene  Häuser  von  der  Epidemie  am  wenigsten  be- 
er  ihr  Trinkwasser  aus  den  Hausbrunnen  zu  beziehen 
igrltndet,  dasa  die  Injection  durch  die  städtische  Wasaer- 
irzawawasser  führt,  vermittelt  wurde.  Die  anfangs  März 
ze  hatte  das  Wasser  dieses  Flusses  in  Folge  der  masi-en- 
äm  Schneewasser  zugeführt  wurden,  derart  verunreinigt, 
oasB   m   der  ieit    vom  Y.— lö.  März  bi*  130.000  Keime  im  Cubikcentimeter    gezählt 
''en,  und  im  Fittrate  die  Keimzahl,  von   10 — 30  Keimen   zu   normalen  Zeiten,  auf 
SU  3200  im  cm^  anstieg.  Nachdem  in  mehreren  Gemeinden    des  Tischnowitzer  und 
tadtler  Bezirkes  am  Oberlnule  der  Schwarzawa  im  Winter  1900—1901  Typhiis- 
inkuDgen  vorgekommen    waren,  lag  die  Möglichkeit  vor,  dass  vom  Schneewasscr 
schwemmte  Typhuskeime  in  den  FIuss  und  von  hier  nacii  Passirung  der  Filter 
s  Wasierleituogdwasser  gekommen  sind,  und  dass  durch  dessen  Geniiss  derplölz- 
Ausbruch    der  Epidemie    veranlasst  wurde.     Der  Nachweis  von  Typhuskeimen 
Vasserle itungswaas er  konnte  jedoch  nicht  erbracht  werden. 
Mehrere  Wochen  nach  dem  Erlöschen  dieser  Kpidemie  wurde  in  BrUnn  eine  neue  loca- 
s  Epidemie  unter  den  Bewohnern  der  Franz  Josefstrasse  und  Umgehung  beobafhler. 
Tkrankten    daselbst    innerhalb   der    8.  Berichtsperiode    51  Personen  und    in  der 
nden  Periode  weitere  21  Personen  an  Typhus.    Die  erste  Erkrankung  war  im  Hause 
5  der  Franz  Josefstrasse  aufgetreten.  Bei  den  aus  diesem  Anlasse  vorgenommenen 
bangen  wurde  constatirt,    dass    der  Brunnen  mit  dem   in  einer  Entfernung  von 
fähr   2  m   vorbeifuhrenden  undichten   Hauscanale  commnnicirte;     ferner    wurde 
telt,    dass    in    diesen   Hau-icanal    die   Dejecte    eines    etwa  vier  AVochen  vorher 
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plötzlich  an  Typhus  verstorbenen  Mannea  hineingekommen  waren,  und  daa«  alle  bi 
Hakin  »flrronlrtai^  Personen  Walser  aus  diesem  Brunnen  getrunken  hatten.  Es  ka  ' 
em  Zweifel  unterliegen,  dasa  dieser  Brünnen  die  gemeiDaame 
bildet  hatte.  Durch  die  sofort  vorgenommene  Sperrung  dessdbn 
:uch  der  Epidemie  zwar  nicht  mehr  verhindert  werden,  da  eine  gnxa 
lOnen,  welche  aus  diesem  Brunnen  getrunken  hatten,  bereits  inficM 
wurde  hiedurch  der  weiteren  Ausbreitung  der  Krankheit  ein  Zi< 
I  [nfeciionsquelle  nur  auf  diesen  Brunnen  beschränkt  war,  geht  aaeh 
lass  jene  Personen,  welche  aus  schliesslich  das  Trinkwasser  aus  den 
chbarhauses  bezogen  hatten,  von  der  Krankheit  verschont  geblieba 
waren  auf  diese  locale  Epidemie  81  Erkrankungen  zurUckzufßhfeii; 
>S3te  Theil  dieser  Fälle  betraf  Personen,  welche  das  verdächtig! 
enossen  hatten;  wenige  Erkrankungen  warendurchCoutactmitsolclüa 
erufen.  In  dem  Wasser  des  verdachtigen  Brunnens  wurden  Cloakeif 
jrien  gefunden,  Typhusbacillen  konnten  nicht  nachgewiesen  werdea, 
ihen  dieser  Epidemie  wurden  in  BrUnn  nur  mehr  vereinzelte  Erkraa* 
;et.  luHgesammt  sind  im  Berichtsjahre  in  genannter  Stadt  4o0 
ngen  constatirt  worden. 
Brunn  ist  auch  in  den  politischen  Bezirken  Olmfltz-Umgebnsg^ 
,  Muhrisch-Weiaskircben  und  in  der  Stadt  Znaim  eine  grSssen; 
t  beobachtet  worden.  Im  Bezirke  Olmütz  Umgebung  sind  grössers 
1  Gemeinden  Gross- Wisternitz  und  T o  v e r s c b  vorgekonuneA, 
g  durch  den  Oenuss  von  Bachwaaser  verursacht  war.  Epideinica 
inges  sind  in  diesem  Bezirke  noch  in  Hodoleni,  Haslicht  uni 
:  festgestellt  worden. 
9  Gross- Meserit SC b  kam  es  zur  epidemischen  Ausbreitung  des  Ilea* 
lein,  wohin  die  Krankheit  aus  dem  Iglauer  Bezirke  eingeschleppt 
:  Epidemie  bildete  den  Ausgangspunkt  für  die  Epidemien  in  Pavlinau, 
a  t  i  n  und  W  o  1  s  c  h  i  1.  Die  in  T  a  s  s  a  u  constatirte  ausgebreiteia 
mit  diescQ  Krankeitaherden  in  keinem  Zusammen  hange;  ihr  Befioa 
ias  Jahr  1900  zurück. 

eh-Weisskircfaen  war  in  der  zweiten  Hälfte  des  Monates  Augiat 
scb  aufgetreten.  Der  plötzliche  Auabi'ucb  deutete  auf  eine  g»- 
ionsquelle  hin,  als  welche  die  dortige  Wasserleitung  angesohea 
nder  Weise  war  die  Krankheit  auf  jenen  Stadttheil  beschränkt, 
mselben  Reservoir  mit  Wasser  versorgt  wird,  wahrend  die  Dbrige 
B  Wasser  aus  dem  zweiten  Reservoir  bezieht,  von  Typhus  verscbool 
■a  das  erslere  Reservoir  wegen  aufgetretener  Schlammbildung  ent 
■einigt  worden  war,  blieb  nur  die  Annahme,  dass  dasselbe  während 
-beiten  auf  eine  nicht  aufgeklärte  Weise  inficirt  wurde.  Ausserdem 
irke  Mährisch- Weisskirchen  noch  Typhusepidemien  in  L  e  i  p  n  i  k  and 
rf. 

dt  Znaim  sind  im  Berichtsjahre  43  Personen  an  Typhus  erkrankt, 
'on  auswärts  in  die  dortige  Spitalspflege  gekommen  waren.  Die  im 
)tember  daselbst  beobachteten  Erkrankungen  (27)  wurden  auf  den 
ilcb  zurlickpeführt,  welche  aus  der  Gemeinde  Hödnitz,  wo  in  der 
e  mehrere  Typhusfälle  vorgekommen  waren,  stammle.  Nach  de« 
ibungen  soll  zwar  aus  den  typhusverüeuehten  Häusern  in  Hödnitt 
geben  worden  sein;  indess  konnte  hierüber  eine  vollständige  Gewiw- 
t  werden. 

bliche    Typhus- Morbidität    wiesen    auch    die    Bezirke    Tiscbnowit», 

ich-Trübau,  Mistek  und  Znaim- Umgebung  auf:  Im  Bezirke  Tiactno- 

grösaere    Epidemie   in    ChudtSitz,    im    Trebitscher    Bezirke  in 


J 
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der  IsraeliteDgemeinde  Trebitsch  eiae  Epidemie,  welche  nach  fünfmonat- 
licher Dauer  im  Novetnber  erloschen  ist,  ferner  je  eine  solche  in  Opatov  und 
in  Unterkloster  beobachtet.  Im  Bezirke  Mährisch-Trübau  bestand  eine  Epidemie 
in  Rostitz,  die  sich  von  Mai  bis  November  hinzog,  und  Epidemieherde  in 
Porstendorf,  Stangendorf,  Greifendorf,  Zwittau  und  Kunzendorf, 
im  Bezirke  Mistek  in  KoUoredow  und  Chlebo.witz  und  im  Bezirke  Znaim- 
Umgebung  ausser  dem  bereits  erwähnten  Epidemi^faerde  in  Hödnitz  noch  solche 
in  Jaispitz  und  Brenditz. 

Gehäuftes  Auftreten  ist  ferner  im  Laufe  des  Jahres  noch  in  Mähren  constatirt 
worden  in  Laatz,  Bratschitz,  Eibis  und  A  u  j  e  z  d  des  Bezirkes  Auspitz,  in 
Klein-Urhan  und  Mahomelitz  (Einschleppungen  aus  Brunn)  im  Bezirke 
Brünn-Umgebung,  inRackowa,  Franckowitz  und  Tuöap,  Bezirk  Holleschau, 
in  Bilan,  Bezirk  Kremsier,  in  Lepinke  (Aetiologie:  Genuss  von  Bachwasser)  und 
Krakowetz,  Bezirk  Littau,  in  Pawlowitz,  Bezirk  Neustadtl,  A 1  t-*H rozenkau, 
Bezirk  Ungarisch-Brod,  in  K u n o w i t z,  Bezirk  Ungarisch- Hradisch,  in  Tobitschau, 
Bezirk  Prerau,  Eatefinitz,  Bezirk  Walachisch-Meseritseh,  Opatowitz  und 
L  h  o  t  a,  Bezirk  Wischau,  und  in  R  u  d  e  1  z  a  u,  Bezirk  Sternberg.* 

In  Schlesien  wurden  gleichfalls  mehrere  Typhusepidemien  beobachtet,  so 
in  Skotschan  und  Z abiatz  im  Bezirke  Bielitz,  in  Endersdorf,  Bezirk  Frei- 
waldau,  Dittersdorf,  Bezirk  Freudenthal.  In  den  Gemeinden  L a z y,  R o j,  K 1  e i n- 
Kuntschitz,  Orlau  und  Steinau  des  Freistädter  Kohlenrevieres,  in  welchem 
Typhus  endemisch  herrscht,  ist  es  im  Verlaufe  des  Berichtsjahres  wiederholt  zur  Ent- 
wicklung kleinerer  Epidemien  gekommen.  Gehäuftes  Vorkommen  des  Typhus  ist 
ferner  auch  in  Dittersdorf  und  Katharein  im  Bezirke  Troppau,  in  R  a  1 1  i  n  a  u, 
Istebna,  Oldrzychowitz  und  W  e  n  d  r  i  n  im  Bezirke  Teschen  und  in  B  a  i  s- 
lawitz  und  Plessna  im  Bezirke  Wagstadt  constatirt  worden.  In  Jägerndorf 
und  Friedek    bestanden  Localepidemien    mit   geringer  Anzahl  von  Erkrankungen. 

Aus  Galizien  liegen  nähere  Mittheilungen  über  das  Vorkommen  des  Ileo- 
typhus  nicht  vor.  In  Lemberg,  wo  ina  Vorjahre  eine  ausgedehnte  Typhusepideroie 
bestanden  hatte,  wurden  im  Berichtsjahre  196  Erkrankungen  ausgewiesen. 

In  der  Bukowina  ist  aus  allen  Bezirken  mit  Ausnahme  von  Wiznitz  epide- 
misches Auftreten  des  Ileotyphus  gemeldet  worden.  Die  meisten  Fälle  sind  im  Be- 
zirke Kotzman  zur  Anzeige  gelangt,  wo  nahezu  ein  Drittel  aller  Typhuserkran- 
kungen des  Landes  verzeichnet  worden  sind.  Auch  nach  der  Mortalitätsstatistik  ist 
Ileotyphus  in  Kotzman  am  meisten  verbreitet  gewesen;  von  den  344  im  ganzen 
Lande  verzeichneten  Todesfällen  wurden  89  aus  diesem  Bezirke  gemeldet. 

Flecktyphus,  Die  Verbreitung  des  Flecktyphus  hat  im  Berichtsjahre  eine 
bedeutende  Einschränkung  erfahren.  In  den  Jahresberichten  wurden  2063  Erkran- 
kungen und  211  Todesfälle,  gogen  3706  Erkrankungen  und  414  Todesfälle  im  Vor- 
jahre, ausgewiesen.  In  den  vierwöchentlichen  Berichten  waren  2031  Erkrankungen 
in  Evidenz  gestanden,  von  welchen  209  einen  tödtlichen  Verlauf  nahmen.  Die  Letha- 
lität  der  Erkrankungen  betrug  10  2%  gegen  lllVo  i™  Vorjahre. 

Die  Zahl  der  in  der  Mortalitätsstatistik  verzeichneten  Sterbefälle  an  Fleck- 
typhus ist  von  488  im  Vorjahre  auf  308  gesunken.  Seit  dem  Jahre  1895,  mit 
welchem  die  gesonderte  Nachweisung  der  Todesfälle  an  Ileotyphus  und  Flecktyphus 
eingeführt  wurde,  hat  die  Zahl  der  Sterbefälle  in  den  aufeinanderfolgenden  Jahren 
1187,  1007,  437,  508,  635,  488  und  308  betragen.  Die  Mortalität  an  dieser  Krank- 
lieit,  welche  hienach  in  den  Jahren  1898  und  1899,  nach  einer  beträchtlichen  Ab- 
iahme in  den  vorausgegangenen  Jahren,  ein  massiges  Ansteigen  gezeigt  hatte,  hat  dem- 
ach seither  rasch  abgenommen  und  im  Berichtsjahre  den  tiefsten  Stand  erreicht. 

In  Galizien  wurden  in  50 pol.  Bezirken  und  187  Gemeinden  2057  Erkrankungen  und 
06  Todesfälle  verzeichnet.  Dio  grösste  Verbreitung  fand  Flecktyphus  in  den  politischen 
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Bezirken:  Stryj  (in  11  Ortschaften  2-iO  Erkrankungeo  13  ' 
Ortschaften  177  Erkrankungen  und  20  Todesfälle),  Nadw< 
197  Erkrankuntren  und  23  Todeaftlle),  Neurearkt  {in  6  0 
kangen  und  17  Todesfälle),  Jaworow  (in  10  Ortschaften 
5  Todesfälle),  Drohobycz  (in  6  Ortschaften  103  Erkrankui 
'  Trembowla  (in  7  Ortschaften  102  Erkrankungen  und  17  1 
Lemberg  wurden  14  Erkrankungen  und  3  Todesfälle,  in  i 
und  1  Todesfall  an  Flecktyphus  constatirt. 

Flecktyphuserkrankungen  kamen  iu  der  Epidemieber 
Anzeige  in  den  politischen  Bezirken  Biala,  Bobrka,  Bon 
Cbrsanow,  Cieszanow,  Dolina,  Oorlice,  Jaroslau,  Jaslo,  Eos 
Erasno,  Lancut,  Lisko,  Neu-Sandez,  Pilsno,  Przeworsk,  Ro 
Sambor,  Sokal,  Ält-Sambor,  Strzyzow,  Tlumacz,  Wadowici 
busch. 

In  den  genannten  polittsclien  Bezirken  mH  Ausnahme  v< 
ist  auch  nach  der  Afortalitätsstatistik  Flecktyphus  nicht  vor 
Rohatyn  hingegen  wurden  in  der  Mortalitätsstatistik  sogar 
typhuH  ausgewiesen,  wahrend  in  der  Epidemie  Statistik  nicht 
fall  iu  Evidenz  gekommen  war;  im  Bezirke  Tlumacz  ist  ein 
in  der  Todesursacbenstatistik  verzeichnet.  Ausser  in  diesen 
in  den  verseuchten  Bezirken  zum  Theile  nicht  unerheblicl 
der  Zahl  der  Todesfälle  nach  der  Epidemieberichterstattu] 
atatiRtik  zu  constaliren.  So  wurden  im  Bezirke  Jaworo 
der  Mo rtalilfits Statistik  nur  5,  im  Bezirke  Trembowla  von 
von  22  Todesfällen  10,  in  Stryj  von  22  Todesfällen  13  in 
stattung  ausgewiesen.  In  den  Bezirken  Bohorodczany,  Bucat 
'  Przemyal,  Limanowa.  Ropczyce  und  Zolkiew  war  die  Diflferei 

Diesen  Beobacbtungen  steht  die  in  mehreren  Bei 
nehmung  gegenüber,  dass  daselbst  in  der  Epidemieb 
Todesfälle  ausgewiesen  wurden,  als  in  der  Todesursacbensti 
Dieser  Umstand  lässt  darauf  schtiesen,  dass  bei  einzelnen 
berichterslattung  ausge  wieaenen  tüdtlichen  Flecktyp  husfäl 
Nachlässigkeit  oder  Unwissenheit  der  Todtenbeschauer, 
befunden  eine  andere  Todesursache  eingetragen  wurde,  ui 
für  den  eingangs  aufgestellten  Grundsatz,  dass  die  Ergebn 
Statistik  als  umso  weniger  yerlitsslich  anzusehen  sind,  je  weniger  ^ 
der  Todtenbeschau  in  einem  Lande  oder  Bezirke  ist.  So  aim 
in  der  Epidemieberichterstattung  23  Todesfälle  verzeichnet, 
Statistik  aber  nur  17,  desgleichen  waren  in  der  Epidemiel 
Bezirken  Neumarkt,  Brzozow,  Dobromil,  Drohobycz,  Horodei 
Zbaraz,  Zloczow  1 — 3  TodesiäUe  an  Flecktyphus  mehr  als 
Statistik  ausgewiesen. 

Ein  ausführlicher  Bericht  über  den  Verlauf  der  Fleckt; 
aus  dein  Bezirke  Neumarkt  vor.  In  diesem  Bezirke  wa 
des  Monates  December  1900  angeblich  in  Folge  Einschleppt 
den  Gemeinden  Ungarns,  in  welchen  Flecktyphus  zu 
hatte,  aufgetreten.  Die  ei-slen  Fälle  wurden  in  Maniowy 
aus  verbrettete  sich  die  Krankheit  rasch  Über  die  benachbart« 
Kluczkowce,  Czorsztyn,  Mizerna  und  Ochotnica.  Im  Qanzei 
raeinden  166  Erkrankungen  beobachtet.  Trotz  der  nach 
demie  in  umfassender  Weise  getroffenen  Vorkehrungen  ki 
fast  dreimonatlichem  Bestände  als  erloschen  bezeichnet  wert 
langen  Dauer  lag  hauptsächlich  in  dem  Umstände,  dass  seile 


—    579    — 

Krankheitsfälle  verheimlicht  wurden.  Erst  als  in  die  am  meisten  verseuchten  Orte 
Gendarmerie  zur  Unterstützung  des  dorthin  exponirten  Amtsarztes  beordert  wurde, 
waren  die  eingeleiteten  Isolirungs-  und  Deainfectionsmaassregeln  von  Erfolg  begleitet. 

Ausser  in  Galizien,  woselbst  Flecktyphus  in  vielen  Bezirken  endemisch 
herrscht,  sind  auch  vereinzelte  Fälle  in  der  Bukowina  (5)  und  i  Fall  in  Böhmen 
constatirt  worden. 

Von  den  in  der  Bukowina  ausgewiesenen  Erkrankungen  wurden  3  tödtliche 
Fälle  hintereinander  im  allgemeinen  Krankenhause  in  Czernowitz  an  dorthin  über- 
brachten Kranken  beobachtet.  Da  es  unterlassen  wurde,  die  Diagnose  durch  die 
Obduction  sicher  zu  stellen,  blieb  es  ungewiss,  ob  es  sich  in  diesen  klinisch  zweifel- 
haften Fällen,  die  miteinander  in  keinen  ursächlichen  Zusammenhang  gebracht 
werden  konnten,  um  Flecktyphus  gehandelt  hat.  Die  beiden  anderen  Fälle  gelangten 
aus  einer  Gemeinde  des  politischen  Bezirkes  Gurahumora  zur  Anzeige.  Auch  in 
diesen  konnte  die  Natur  der  Erkrankung  nicht  mit  Sicherheit  ermittelt  werden. 

Die  Frequenz  der  Erkrankungen  zeigte  in  den  einzelnen  Berichtsperioden  keine 
besonders  grossen  Di£Ferenzen.  Immerhin  Hess  sich  an  dem  Auftreten  derselben  der 
EinBuss  der  warmen  Jahreszeit,  in  welcher  die  Bedingungen  für  die  Verbreitung 
der  exanthematischen  Krankheitsformen  im  allgemeinen  wegen  Verminderung  des 
Contactes  in  Folge  des  Aufenthaltes  im  Freien  minder  günstige  sind,  deutlich  er- 
kennen. Es  entfielen  in  den  aufeinanderfolgenden  Berichtsperioden  durchschnittlich 
7,  5,  8,  9,  11,  8,  4,  3,  3,  3,  2,  3,  5  Erkrankungen  auf  einen  Tag. 

Dysenterie.  Die  Verbreitung  der  Dysenterie,  deren  Morbidität  nach  einer 
seit  dem  Jahre  1892  beobachteten  unterbrochenen  Abnahme  im  Jahre  1900 
zugenommen  hatte,  hat  im  Berichtsjahre  eine  bedeutende  Einschränkung  erfahien; 
die  Zahl  der  Erkrankungen  und  Todesfälle  ist  auf  ungefähr  die  Hälfte  der 
Höhe  des  Vorjahres  gesunken.  Es  wurden  in  den  Jahresberichten  2640  Erkran- 
kungen und  6ö6  Todesfälle,  gegen  6597  Erkrankungen  und  1056  Todesfälle,  und 
in  den  vierwöchentlichen  Berichten  2653  Erkrankungen  und  635  Todesfälle,  gegen 
5439  Erkrankungen  und  1061  Todesfälle  im  Vorjahre,  verzeichnet.  In  der  Mortalitäts- 
statistik wurden  1676,  p:egen  3173  Sterbefälle  im  Vorjahre,  ausgewiesen.  Dysenterie- 
fälle  wurden  in  allen  Verwaltungsgebieten  mit  Ausnahme  von  Salzburg  und  Vor- 
arlberg beobachtet. 

Eine  grössere  Zahl  von  Erkrankungsftlllen  als  im  Vorjahre  wurde  in  der 
Epidemiestatistik  in  Steiermark,  in  der  Bukowina  und  in  Krain  ausgewiesen.  Nach  der 
Mortalitätsstatistik  war  die  Zunahme  der  Zahl  der  Sterbefälle  nur  in  Steiermark  be 
deutender,  in  Niederösterreich  und  in  Dalmatien  war  dieselbe  gering.  In  allen  übrigen 
Ländern  wurde  eine  mehr  oder  minder  erhebliche  Abnahme  der  Zahl  der  Dysenterietodes- 
fälle constatirt.  In  Oberösterreich,  wo  im  Vorjahre  kein  Dysenterietodesi'all  verzeichnet 
worden  war,  ist  in  diesem  Jahre  ein  vereinzelter  Fall  ausgewiesen  worden.  Am  bedeu- 
tendsten war  die  Abnahme  in  Galizien,  wo  im  Berichtsjahre  1080,  gegen  2396  Sterbe- 
fälle im  Jahre  1900,  ausgewiesen  wurden. 

Die  Lethalität  der  Dysenterieerkrankungen  betrug  im  Berichtsjahre  24'8Vo? 
während  dieselbe  im  Jahre  1900  nur  18'8%  ^®r  Erkrankungen  ausgemacht  hatte. 
Es  starben  von  den  ausgewiesenen  Dysenterie-kranken 

Percent  i  Percent 

in  Böhmen        63*0  in  Galizien 223 

»     Oberösterreich 50  0  l  »  Triest 21-3 

»    Bukowina .  35*7  ^  Görz-Gradisca 20*8 

Niederösterreich 35*3  »  Krain 20  4 

Steiermark 27*5  '  »  Strien 12-5 

Tirol       26-5  »  Dalmatien IIB 

Kärnten 250  '  *  Mähren 8  0 

Oberösterreich      248 


In  Schlesien  wurden  alle  3  in  Evidenz  genommenen  Dyae 
storben  in  Abgang  gebracht. 

Die  durchschnittliche  Zahl  der  täglich  zur  Anzeige  gela 
krankuDgen  betrug  in  der 

6.  Berichtsperiode 

7.  .  


2 

10.  Bericht.periode 

V 

11.            .                  

25 

12.             .                    

27 

13.            .                  

In  den  ersten  5  Berichtsperioden  wurden  nur  vereinzelte  Fälle  von  Dyae 
beobachtet. 

Die  höchste  Frequenz  ist  demnach  auch  in  diesem  Jahre  in  den  der  fa 
Jahreszeit  entsprechenden  Berichtsperioden  ausgewiesen  worden. 

Die  grösste  Mortalität  an  Dysenterie  war  in  der  Bukowina  zu  consti 
Es  starben  von  100000  Einwohnern 

in  der  Bukowina 34  1  in  Oesterreich 

»    Görz-Gradisca ^'     '     ^ißiörmark 

•  Krain 15  I  •     Triest 

»    Galizien 15  I  >    Tirol        

•  Istrien 11  1  •    Dalmatien 


In  Niederösterreich,  Oberösterreich,   Kärnten,  Böhmen,   Mähren    und    l 
kam  1  Todesfall  auf  Über  100000  Einwohner. 

Das   Auftreten    der   Dysenterie    war    zumeist    ein    sporadisches^    in   i 
Ländern  wurde  auch  eine  epidemische  Ausbreitung  constatirt. 

Bemerkens  wer  th  ist  das  epidemische  Auftreten  in  den  stidlichen 
Sleiermarks,  wo  in  den  früheren  Jahren  nur  vereinzelte  Ruhrerkrankuni 
gekommen  waren.  Die  ersten  Fälle  wurden  Ende  Juli  in  den  Gemeinden  S 
beth  und  Gross-Okitsch  des  Bezirkes  Pettau  und  bald  darauf  auch  in  Sc 
und  St.  Stefan  des  Bezirkes  Cilli  beobachtet  und  dürften  wahrscheinlich 
benachbarten  Croatien,  wo  zu  dieser  Zeit  Dysenterie  häu6ger  vorkam,  eing< 
worden  sein.  Die  Krankheit  gewann  in  den  genannten  Gemeinden  binne: 
Zeit  eine  epidemische  Verbreitung.  In  St.  Elizabeth  und  Gross-Okitsch 
die  Epidemie  schon  in  der  9.  Berichtsperiode,  nachdem  insgesammt  23  Pen 
krankt  und  hievon  3  (Kinder)  gestorben  waren.  Dagegen  währte  die  Epi« 
Bezirke  Cilli  bis  in  die  12.  Berichtsperiode  und  griff  im  weiteren  Verlaufe 
den  Bezirk  Rann  über.  Von  den  beiden  zuerst  infieirten  Gemeinden  Schlei 
St.  Stefan  verbreitete  sich  die  Krankheit  zuerst  nach  Sibika  (Cilli)  und 
nach  Dobje  und  Presiöno  im  Bezirke  Rann.  Kurz  vor  dem  Erlöse 
Epidemie  wurde  auch  die  inmitten  zwischen  den  genannten  Gemeini 
Jegene  Gemeinde  Süssenheim,  welche  bis  dahin  von  der  Krankheit  i 
geblieben  war,  inücirt.  Auch  in  mehreren  anderen  Gemeinden  der  g 
politischen  Bezirke  wurden  sporadische  DysenteriefitUe  beobachtet,  welche  il 
venienz  nach  auf  die  gedachten  Epidemieberde  zurückzuführen  waren, 
breitung  der  Krankheit  erfolgte  zumeist  durch  Contact;  die  lange  Dauer  der  1 
war  dadurch  hervorgerufen,  dasa  die  Bevölkerung  an  die  Infectiosität  der  E 
nicht  glauben  wollte  und  das  Verbot  des  Verkehres  mit  den  infieirten  Haust 
beachtete.  In  der  aus  15  Ortsubaften  bcatehenden  Gemeinde  Schleinitz 
in  7  Ortschaften  83  Erkrankungen  und  20  Todesfälle,  in  Sibika  38  Erkra 
und  13  Todesfälle,  in  Süsscnheim  9  Erkrankungen,  in  Dobje  und  Presiöno 
krankungen  und  25  Todesfälle  beobachtet.  Insgesammt  waren  während  de 
der   erwähnten  Epidemien   in    den   aüdliclien   Bezirken   Steiermarks   66  Mäi 
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iterie  erkrankt,  von  welchen 
gen  Bind. 

iBcbea  Auftreten  der  Dyse; 
lern,  Beeirk  Laibach- Unig< 
larg,    in  Hof,  (Rudolfswert) 

Istrien  im  Bezirke  Yolos« 
^älle)  constatirt  worden, 
lat  die  Dysenterie  in  einer  gi 
tung  gewonnen. 
I  grossem  Umfange  ist  aus  di 
au,  zur  Anzeige  gelangt.  L 
g  in  einem  in  der  Nähe  der 

an  Fieber  und  blutigen  Sit 
nen  wurde.  In  der  folgend« 
IT  desselben  Hauses  unter 
af  erstattete  Anzeige  die  erf 
in  geleitet  worden  waren,  tr; 
nd  genesen.    Die  Aetiologie  i 


setze  und  Verordnungen. 


8    des 

zu  balteo  und  sich  m 

»02, 

deraeiben  sn  versebeo 

§  2.  Den  Apotbe 

hr  1M8. 

und  WnudSrzten  bftbc 

it«r  dem 

der     fiaterreicbiechea 

I«  der 

900    er- 

gelD",    welche    mit    d 

Se     vom 

steriumB  dea  Innern  to; 

[of-    UDd 

Nr.   107,»)  verlautbar 

ind    der 

nachatebenden    beeond 

ArEoei- 

genauen  Darnacbacbtt 

§  3.    Diejenigen 

ms     de> 

hang    auf  deren   Ven 

Ö.   Bl. 

1  Arinei- 

-  inaoferne  sie  bu  d. 

,  Jlloner 

in  dieser  Arznei  taze,  ( 

1    babea 

kopöfl     aammt    Nacbt: 

Beatim- 

(fette)  Schriftzeich 

isnahme, 

aammt  Nachtrag  suaac 

lieke  be- 

von    den    Apothekern 

iehuDga- 

die  am 

•)  S.  Jahi^.  1889 

soeitaxe 

*•)    Vertritt   die    S 

,. 

Miohena. 

^/Wnndarites     oder    ThierarEtes     hinUngegebao 

'  Aing«nommen    bievon    siod  in  GemäBBheit 
S,  ,'der  TerordnuDg    des    MiDisterinme    dee  Inneni 
V-Vom    1.    August  1884,    R.    G.    BI.    131,    die 
boleftnre,     der     Ziok-     und     Kupfer- 
^'▼itriol,    insoferoe  diese  Stoffe  nicht  ftU  Heil-, 
Kmdem   ledigltcb    als    DeeiDfectionsmittel    ver- 
-   wandet  werdeo,  in  welchem  Falle  jedoch  diese 
T'Terwendung  durch  die  auf  der  Signatar  des  Qe- 
|[ -ifltsaea  deutlich  ersichtlich  nu  machende  Beceich- 
g      „Zur     Desinfection"      vorgezeichnet 
'..  werden  musi,    dann  das  Ch'loroform  in  einer 
'„Zum  ftuBEerlicbenGebraache''  bestimmten 
>  lliBcbung,  in  welcher  die  Menge  des  Chloroforms 
SO  Proceut    der  Gesammtmischnng  nicht  Über- 
steigen darf. 

§  i.  Bei  Bereitung  und  Abgabe  der  Arz- 
neien sind  die  Weisungen  der  Srstlichen  Ver- 
■cbreibung  (des  Receptes)  in  allen  Punkten 
genau  tu  befolgen. 

Kecepte,  in  denen  die  in  der  Tabelle  III 
''  dar  VlI.  Ausgabe  der  österteichischen  Pharma- 
kopoe vom  Jahre  1889  sammt  Nachtrag  ver- 
leichneten  Mali  maldosen  von  Arzneimittein 
Überschritten  sind,  dürfen  nur  dann  in  der 
ordinirten  Weise  dispenairt  werden,  wenn  vom 
Arzte  der  Gewichtsmenge  das  Ausrufangs- 
csichen  (!)  beigefügt  ist. 

Ausserdem  wird  angeordnet,  dass  die  Ge- 
wichtamengen  dar  in  einem  Reeepte  verordneten, 
in  der  Maxi  mal  dosen -Tab  eile  enthaltenen  Arznei- 
mittel Tom  Arzte  nicht  bloa  mit  Ziffern,  son- 
dern auch  mit  Worten  genau  bezeichnet  werden 
sollen. 

Bei  der  Dispenaalion  von  abgetheilteo 
Pulvern  ist  das  Oeffnen  des  Lumens  der  Papier- 
kapeeln  durch  Anblasen  mit  dem  Munde  aus 
sanitfiren  Rückeichten  zu  vermeiden. 

§  5.  Das  Recept  muae  in  allen  Theilen 
deutlich  und  leserlich  geschrieben  sein.  Auf 
unleserlich  geacbriebene  oder  dem  Apotheker 
nicht  völlig  verständliche  Recepte  darf  keine 
Arznei  ohne  fröber  eingeholte  Aufklärung 
seitens     des     ord  in  ir  enden     Arztea     verabfolgt 

Auf  jedem  Recept  soll  in  der  Regel  Name 
und  Wohnort  der  Partei,  für  welche  die  ver- 
aehriebene  Arznei  bestimmt  ist,   eraichtlieb  sein, 


und  sind  diese  Angaben,  f 

nnterlaasen  worden  sein  aol 

beizufügen.     Verweigert    d 

theilung  derselben,    so  iat  < 

Einvernehmen    mit    einer 

nung    lu    versehen,    dureh 

wechsinng  bei  Erfolgung  der  Arznei  vorgebeait 

werden  kann. 

§  6.  Die  wiederholte  Dispensation 
Arznei  nach  einem  Recepte  iat  nur  fD 
auf  demaelben  bezeichnet  Partei  Enlitsig. 

Steht  die  miasbrSnch  liehe  Vi 
einer  Arznei  mit  Grund  an  besorge 
der  ordinirende  Arzt  dem  betreSendi 
die  Clansel  „ne  repetatur"  beiEofög« 
iat  dem  Apotheker  untersagt,  nach 
Clansel  versehenen  Kecepten  die  Arzi 
holt  zu  verabfolgen. 

Recept- Blanke tte  mit  vorgedrm 
repetatur"  sind  nicht  zul&sug. 

§  7.  Die  Ausfolgnng  von  An 
Recept-Copion  und  daa  Copiren  von 
in  den  Apotheken  ist  untersagt,  es 
daas  das  letztere  durch  bestimmte 
z.  B.  wegen  der  Dispensation  einer  . 
Kosten  dffentlieber  Fonde,  von  B 
anstalten,  von  Kranken  eassen,  vou 
u.  dgl.  geboten  ist,  in  welchem  Fa 
die  Veranlaaeung  zur  Anfertigung  d 
copie  auf  dieser  cu  bemerken  ist. 

Die   Recepteopie    iat   mit    der 
Bezeichnung  der  Apotheke  und  der  ü 
dea  Expedienten  zu  versehen. 

§  8.  Recepte  mit  dem  Vermei 
oder  „etatim"  sind  so  rasch  als  n 
dispensiten. 

§  9.  Recepte  mit  dem  Beisätze  , 
meam  praeacriptionem"  oder  mit  eini 
Bemerkung,  durch  welche  aof  ein 
EinverstSadnis  oder  auf  irgend  eine  A 
dea  Apothekers  mit  dem  Arzte,  dii 
Beziehungen  des  Arztea  zum  Apotbek 
baft  iat,  hingewiesen  wird,  dürfen  in 
theken  nicht  dispensirt  werden.  D« 
wird  untersagt,  derlei  AnsdrQeke  od 
kungen  in  ihren  Recepten  cu  gebran 

§  10.  Bei  der  Dispensation  von 
auf  Rechnung  öffentlicher  Fonde,  voi 
ttitsanstalten,  Krankencassen  n.  dgl., 
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Unbemittelte,  dann  über  besonderes  Verlangen 
der  Parteien  sind  nur  die  in  der  Taxe  billigst 
angeführten  Bebältnisse  in  Anwendung  und 
Rechnung  zu  bringen,  insoferne  nicht  gemäss 
§  18  der  Ordinationsnorm  vom  17.  März  1891, 
R.  G.  Bl.  Nr.  45,*)  von  einer  Anrechnung  von 
Gewissen  abzusehen  ist. 

Dasselbe  hat  stattzufinden,  wenn  wegen 
Mittellosigkeit  des  Arznei  bedürft  igen  vom  Arzte 
die  Bemerkung:  „Fiat  ezpeditio  simplex*'  dem 
Recepte  beigefügt  ist. 

Die  in  der  Ordinationsnorm  vom  17.  März 
1891,  R.  G.  Bl.  Nr.  45,  vorgesehenen  Ver- 
einfachungen und  Ermässigungen  der  Arznei- 
berechnung  haben  bei  der  Dispensation  von 
Arzneien  für  Rechnung  der  nach  dem  Kranken- 
yersicherungsgesetse  vom  30.  März  1888, 
R.  G.  Bl.  Nr.  33,  eingerichteten,  sowie  der 
unter'  staatlicher  Controle  stehenden  Kranken- 
cassen  zur  Anwendung  tu  kommen,  wenn  nicht 
durch  das  ärztliche  Recept  besondere  Vor- 
schriften gegeben  sind. 

§  11.  Bei  der  TaziiTing  von  Recepten  für 
Rechnung  der  nach  dem  Kranken versicherungs- 
^esetze  eingerichteten,  sowie  der  unter  staat- 
licher Controle  stehenden  Krankencassen  ist 
vom  Apotheker  ein  Nachlass  in  der  Höhe  von 
mindestens  5  Procent  des  ermittelten  taz- 
mässigen  Arzneipreises  zu  gewähren. 

Höhere  Nachlässe  bleiben  der  Vereinbarung 
«wischen  Apothekern  und  Krankencassen  über- 
lassen. 

In    strittigen    Fällen    sind    die  politischen 
Landesbehörden     ermächtigt,     den    Apotheken 
eines  bestimmten  Krankengebietes,  insbesondere 
der  Hauptstädte  und  Industrieorte,  nach  Maass- 
gabe   des    in    demselben    stattfindenden    Medi- 
camentenumsatzes  für  Rechnung  der  gedachten 
Krankencassen,     sowie     nach    Maassgabe     der 
localen    Verhältnisse    einen    höheren    Procent- 
nachlass,    und    zwar    bis    15  Procent    des  ge- 
sammten  Taxpreises  vorzuschreiben,  wobei 
stets    ein    gleichmässiges    Vorgehen    bezüglich 
aller  Apotheken  des  betreffenden  Gebietes  zum 
Zwecke  der  Hintanbaltung    von  Störungen  der 
egelmäesigen  Medicamentenversorgung  des  Pu- 
blikums innerhalb  der  amtlich  festgesetzten  Ab- 
atzgebiete   der  Apotheken    zu    beobachten  ist. 
*)Tiehe  Jabrg,  1891  d.  Bl.,  S.  114. 


§  12.  Für  das  zehnfache  Ausmaass 
(Menge,  Stückzahl)  der  in  der  Arzneitaxe  ent- 
haltenen Mittel  ist  nur  der  achtfache  Preis- 
ansatz der  Taxe  in  Anrechnung  zu  bringen; 
bei  Abgabe  des  hundertfachen  Ausmaasses 
ist  wieder  nur  der  achtfache  Betrag  des  für 
das  zehnfache  Ausmaass  giltigen  Ansatzes 
(das  ist  das  Vierundsechzigfache  des  ein- 
fachen Taxansatzes)  zu  berechnen. 

Dieser  erniedrigte  Preisansatz  hat  auch 
dann  in  Anwendung  zu  kommen,  wenn  bei  der 
Taxirung  für  ein  Ausmaass  (Menge,  Stückzahl) 
von  Arzneimitteln  unter  dem  Zehnfachen, 
beziehungsweise  Hundertfachen  der  in 
der  Arzneitaxe  enthaltenen  Dosis  ein  höherer 
Betrag  sich  ergibt,  als  dem  ermässigten  Preis- 
ansatze  für  die  grössere  Menge  entsprechen 
würde. 

§  13.  Der  kleinste  Preisansatz  für  die 
Bewerthung  eines  Artikels  bei  Taxirungen,  auf 
welche  die  mit  der  Verordnung  des  Mini- 
steriums des  Innern  vom  17.  März  1891, 
R.  G.  Bl.  45,  erlassene  Ordinationsnorm,  sowie 
die  Bestimmung  des  §  14  dieser  Verordnung 
keine  Anwendung  findet,  beträgt  5  Heller,  bei 
der  Taxirung  nach  der  Ordinationsnorm  jedoch 
nur  2  Heller. 

Ein  Preisansatz  beim  Taxiren,  welcher 
einen  ganzen  Heller  nicht  erreicht,  darf  als 
ganzer  Heller  berechnet  werden,  und  ebenso 
darf,  wenn  bei  der  Taxirung  für  einen  Arznei- 
artikel nebst  einem  oder  mehreren  Hellern 
noch  ein  Bruchtheil  eines  Hellers  sich  ergibt, 
dieser    als    ganzer  Heller    angerechnet  werden. 

§  14.  Für  Aqua  communis  bis  zur  Menge 
von  einem  Liter,  sowie  für  jeden  weiteren 
Liter  darf  mit  Ausnahme  des  Falles,  dass  dieses 
Wasser  zum  Decocte  oder  Infusum  verwendet 
wird,  der  Betrag  von  zwei  Hellern  angerechnet 
werden. 

§  15.  Apothekern,  welche  beim  Bezüge  vom 
Spiritus  ausser  der  staatlichen  Branntwein- 
steuer namhafte  Communalabgaben  für  Brannt- 
wein zu  entrichten  haben,  kann  über  Ein- 
schreiten von  der  politischen  Landesbehörde 
eine  entsprechende  Erhöhung  des  Taxpreises 
für  jene  Spirituosen  Artikel,  welche  in  dem 
der  Arzneitaxe  beigeschlossenen  Verzeichnisse 
namentlich  angeführt  sind,  bewilligt  werden. 
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Q  dem  Recepte  die  G«wicfaU- 
lifferenten  Bestandtheilea  vom 
ler  iDgegebea,  oder  ist  tur 
rarwendetea  Arsoeiform  ein  im 
ogefUhrter  indifferenter  Zueati 
ist  bei  dec  TaiiruDg  die  ver- 
des  indifieienten  Beataod- 
«tzea  auf  dem  Recepte  Tom 
;htlich  tu  machen, 
ler  Berech unng  von  tropfen- 
a  Areneimitteln  hat  Folgendes 

sowie  von  sehwaren  Itheriscben 
reu,  verdünnten  Hineralsfturen 
'lüssigkeiten  überhaupt  werden 
den  übrigen  Stheriscben  Oelen, 
^ether Weingeist  and  Chloroform 
I  reinem  Aether  50  Tropfen 
imm  gerechnet. 

[edem  Recepte,  uacb  welchem 
iben  oder  in  einer  Hansapo- 
ereitet  nod  abgegeben  werden, 
lition  der  Taibetrag  in  Ziffern 
b reiben,  und  bei  der  ersten 
ich  den  Materialien,  der  Arbeit 
:nissen  (GefKssen,  Schachteln 
BcircD. 

mtlichen  Apotheken  bat  der' 
die  Arznei  taiirte,  a  a  f  dem 
dem  Preise  auch  das  Datnm 
der  Apotheke  ersichtlich  sn 
e  Namensfertignng  beiiusetien, 
ge,  welcher  die  Arznei  expe- 
r  Signatur  jedesmal  das 
Mdition  nnd  seine  Namens- 
.gen  bat. 

Tormerkungen  —  bei  abwei- 
;  auch  der  Taibetrag  —  sind 
Dispensation  einer  ArEoei  nach 
ite  auf  dem  letzteren,  bezie-- 
der    Signatur  jedesmal    ansu- 

;  erlaubt,  die  ArEneien  n  n  t  e  r 
lanzugeben;  in  einem  solchen 
ch  auf  dem  Recepte  sowohl 
als  auch  der  freiwillig  herab- 
nit  Ziffern  angemerkt  werden, 
sen  auch  die  unter  der  Taxe 
Artneien  von  derselben  tadel' 


I  losen  Beschaffenheit  sein, 
makopOe  vorgeschrieben  ist 
Gewichte    nach    nicht   et« 
werden. 

Auch  im  Handver 
Preiae  von  Anneimitteln 
nach  den  Ansetzen  der  I 
werden. 

§  19.  Bei  der  Bemessi 
jener  Arzneimittel,  welche 
nicht  enthalten  sind,  habet 
hörden  in  den  zu  ihrer 
genden  Fftllen  nach  den 
Toriugehen,  nach  welchen 
für  die  in  der  Pharmakop 
enthaltenen  Arcneimittel  si 
Wortlaut  der  Arzoettaxe 
beigefQgt  ist. 

§  20.  Blutegel  sind  i 
Qegenatand  zu  betrachten, 
jedoch  verpflichtet,  dieselbe 
VorräChig  zu  halten. 

Der  Verkaufapreis  der 
pensation  wird  für  die  Apo 
featgeselzt.  Dieser  Preis 
Rechnung  aleger,  welche  au 
Fonde  Artneien  liefern, 
keinem   Proeentabiuge. 

§  21.  Die  Preise  der 
aufgenommenen  Verbat 
einer  besonderen  Taxe  im  . 
taie  enthalten^  dieselben  ui 
Falle  keinem  Procentabiug 

§  32.  Aerate  nnd  Wi 
Führung  einer  Hausapi 
Notbapparatea  berecl 
sind  (Verordnung  des  Hini 
vom  26.  December  1882, 
haben  die  aar  Einrichtn: 
Ihrer  Hauaapotbeken  oder 
derliehen  chemischen 
eeutischen  (einfachen 
gesetzten)  PrKparate, 
neilicheZubereitttn 
aus  einer  der  nfichal 
theken  zu  beziehen  nnd  i 
EUg  dnreh  ein  eigenes 
zuweisen,  in  welchem  der 
wicht   der   Arzneimittel,   s 
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Bezuges  genau  anzugeben  und  durch  die 
Namensfertigung  des  Apothekers  zu  bestfi- 
tigen  ist. 

Hiebei  bleibt  die  Preisermftssigung  dem 
gegenseitigen  Uebereinkommen  überlaissen. 

§  23.  Bei  Berechnung  von  T  h  i  e  r  h  e  i  1* 
m  i  1 1  e  1  n  hat,  soweit  dieselben  nicht  in  der 
besonderen  Taxe  für  dieselben  angeführt, 
sondern  in  der  Taxe  für  Heilmittel  der  Pharma- 
kopoe enthalten  sind,  von  den  sich  hienach 
ergebenden  Taxpreisen  ein  Abzug  von  lO^o 
zu  erfolgen^ 

Für  Recepturarbeiten  und  für  Gefösse 
wird  bei  Thterheilmitteln  die  Anwendung  der- 
selben Taxe,  wie  bei  den  Arzneimitteln  zum 
Gebrauche  für  den  Mensehen,  gestattet. 

§  24.  Die  Apotheker  sind  verpflichtet, 
die  Labe-  und  Desinfectionsmittel,  sowie  Ver- 
bandartikel,  welche  durch  die  mit  der  Verord- 
nung des  Ministeriums  des  Innern  vom  10.  Sep- 
tember 1897,  R.  G.  Bl.  Nr.  216,  erlassenen 
„Dienstesvorschriften  für  Hebammen"  vor- 
gezeichnet sind,  vorräthig  zu  halten,  sowie  be- 
rechtigt, die  übrigen  zur  Ausrüstung  der 
Hebammen  ei'forderlichen  Geräthschaften  zu 
fahren. 


♦)  Siehe  Jahrg.  1897  d.  Bl.,  S.  360. 


Den  Hebammen  ist  beim  directen  Bezüge 
dieser  Artikel  aus  der  Apotheke  ein  zehn- 
procentiger  Nachlass  des  Taxpreises  zu  ge- 
währen. 

Desgleichen  sind  die  Apotheker  verpflichtet, 
mindestens  zwei  Flftschchen  von  Diphtherie- 
heilserum zu  je  1000  Antitoxineinheiten,  ent- 
sprechend der  Sorte  2  des  Diphtherieheilserums 
aus  dem  staatlichen  sero therapeutischen  Institute 
vorräthig  zu  halten. 

§  25.  Die  in  der  Arzneitaxe  im  Einver- 
nehmen mit  dem  k.  k.  Handelsministerium 
durchgeführte  Speciflcation  der  officinellen  Arz- 
neimittel hat  bei  Handhabung  der  Verordnungen 
der  Ministerien  des  Innern  und  des  Handels 
vom  17.  September  )883,  R.  G.  BL  Nr.  152, 
und  vom  17.  Juni  1886,  R.  G.  Bl.  Nr.  97, 
zur  Richtschnur  zu  dienen. 

§  26.  Jede  Uebertretung  der  vorstehenden 
Anordnungen  wird,  insoferne  hierauf  nicht  die 
Bestimmungen  des  allgemeinen  Strafgesetzes 
Anwendung  finden,  mit  Geldstrafen  bis  zu 
200  -ST  oder  mit  Arrest  bis  zu  14  Tsgen  ge- 
ahndet. (Ministerial-Verordnung  vom  30.  Sep- 
tember 1857,  R.  G.  Bl.  Nr.  198.) 

§  27.  Die  ausser  diesen  Bestimmungen 
sonst  noch  bestehenden  Vorschriften,  betreffend 
den  Bezug,  die  Führung  und  den  Verkauf  von 
Arzneiwaaren    und  Arzneien,  bleiben  in  Kraft. 


Rechtsprechung. 

Das  von  der  Gemeinde  im  Übertragenen  Wirkungskreise  aas  Anlass  der  Choleragefahr  ans- 
gesprochene  Verbot  der  Benützung  von  Localltftten  als  Werkstätten  nnd  Wohnränme  be- 
gründet keine  Verändernng  des  Banznstandes  eines  Hannes,  da  es  nicht  im  Gmnde  der  Ban- 
ordnnng,  sondern  im  Grande  des  §  4,  lit.  a  des  Gesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl. 
Nr.  68,  beziehungsweise  im  Gmnde  der  in  Vollzug  dieses  Gesetzes  vom  Ministerium  des  Innern 
erlassenen  und  im  Landes-Gesetzblatte  (für  Böhmen)  verlautbarten  Cholera-Instruction  ge- 
troffen wurde*  Die  Wirksamkeit  dieses  Verbotes  rücksichtlich  der  Benützung  dieser  Räume 
für  Wohnzwecke  kann  sich  jedoch  nur  auf  die  Dauer  der  Seuehengefahr  erstrecken,  während 
das  für  die  Dauer  ausgesproohene  Verbot  der  Benützung  von  Räumlichkeiten  als  gewerb- 
iche  Werkstätten  im  §  74  der  Gewerbenovelle  vom   8.  März  1885,   R.  G.  Bl.  Nr.  22,   seine 

Deckung  findet 

Erkenntnis  des  Verwaltungsgerichtshofes  vom  16.  Juni  1902,  Z.  5455. 

Der  k.  k.  Verwaltungsgerichtshof  hat  über  die  Beschwerde  des  M.  B  ,  Hausbesitzers  in  S., 
Bgen  die  Entscheidung  des  k.  k.  Ministeriums  des  Innern  vom  7.  November  1899,  Z.  35946, 
Btreffend  die  Räumung  von  Geschäfts-  und  Wohnungslocalitäten,  nach  der  am  16.  Juni  1902 
urchgeführten  öffentlichen  mündlichen  Verhandlung  zu  Recht  erkannt: 

Die  Beschwerde  wird  als  unbegründet  abgewiesen. 


1 


EntBchflidungsgrüsde; 


der  von  der  SaDiCätecommUeioD  bei  der  Begehnag  am  5.  Aagaet  1893  gemachten 
ua  die  im  Hauee  des  BeBchverdefilhrerB  Nr.  357  io  S.,  und  mar  im  zweiten 
ain  befindlicheD  8  LoealitäUn,  tod  denen  4  als  TiichlerwerkaiStlen  und  2  als 
katfttcen  in  BeDQtEung  Bteben,  tief  unter  dem  Niveau  liegen,  des  genügenden 
iitritteB  entbehrea,  mehr  weniger  feucht  «od  nnd  sich  darum  zu  WsrkBt&ttea 
üer  dasB  die  im  ersten  Soutenain  befindliche  Wuhoung  Nr.  13  wegen  Üaakel- 
igela  unbewohnbar  sei,  wurde  dem  Beschwerdeführer  mit  der  Verfügncg  des 
.  vom  19.  August  1893,  Z.  15121,  hehufs  H  in  tan  ha  1  tu  n  g,  even- 
litnng  der  Cholera  die  Rftnmung  aller  dieser  Localil&ten  Nr.  la,  2,  3 
BO  Tagen  mit  dem  Beieatze  aufgetragen,  dses  die  Localitäten  im  unteren 
einmal  als  Werkstätten  benQlzt  werden  dürfen.  Diese  Verfügung  wurde  auf 
)niBBes  der  vom  k.  k.  Bezirksarzte  in  S.  am  25.  September  1895  an  Ort  und 
n  Erhebungen    mit  der  Entscheidung    der    k.   k.  Bezirksbauptmannschsft  in   S. 

1896.  Z.  47113,  und  im  weitereu  Recurszuge  mit  der  Entscheidung  der 
i  in  Prag  vom  21.  Mai  1898,  Z.  48685,  im  Qrunde  des  §  4,  lit.  a  des  Ge- 
Ipril  ISTO,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  endlich  auf  Orund  der  neuerlich  am  3.  October 
i  Erhebungen    des  zur    Zeit    bestehenden  Znstandes    der  Wohnung    Nr.   13  mit 

des  k.  k.  HinUteriums  des  Innern    vom    7.   November   1899,    Z.   35946,    aof- 

!B  angebrachte  Beschwerde  bestreitet  die  Qeeetimfieiigkeit  dieser  Eptscbeidnug, 
Dg  B{Äter  eingetretener  Baugebrechen  nur  im  Falle  des  §  119  der  Bauordnung 
r  Böhmen  vom  10.  April  1886,  L.  G.  Bl.  Nr.  40)  aufgetragen  werden  könne, 
I  des  Gesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  G.  Bl.  Nr.  68,  weder  der  Baubebörde, 
«hen    Behörde    die    Macht    ertheile,    einen    einmal    ertheiltea    Bauen naena    zu 

iltungsgerichtshof  vermochte  die  Beschwerde  nicht  als  begründet  tu  erkennen. 
iBchwerde  versucht,  die  im  Instauzenzuge  aufrecht  erhaltene  Vertagung  des 
.  vom  19.  August  1893,  Z.  15121,  als  einen  Widerruf  des  dem  Besehwerde- 
itung  des  Hauses  Nr,   357    in   S.    ertheilten   Bauconsenses  darzustellen    und    die 

dieser  Verfügung  aud    dem  Geaichlepunkce    anzufeebten,    dass    der    im    §   119 

(Landesgeselz  für  Böhmen  vom  10.  April  1886,  L.  G.  Bl.  Nr.  40),  vorgesehene 
iffe,  ist  daf;egen  zu  constatiren,  dass  die  in  Rede  stehende  Verfügung  eine 
auzustande  des  Hauaes  C.-Nr.  3d7  in  ü.  gar  nicht  verordnet  und  auch  nicht 
inordnung,  sondern  im  Grunde  des  §  4,  lit.  a  des  Gesetzes  vom  30.  April  1870, 
i,    aolässlich    der    drohenden  Choletagefahr    erfolgte.     Indem   das  letzthezogeno 

im  §  1  die  Oberaufsicht  über  das  gesammte  Sanitätswesen  für  eine  der  Staats- 
honde  Agende  erklärt,  deren  unmittelbare  Wirksamkeit  alle  jene  Geschäfte  um- 

vermöge  besonderer  Wichtigkeit  fUr  den  allgemeinen  Gcsundh ei ts zustand  zur 
icklich  vorbehalten  werden,  nnd  indem  anderseits  §  2  leg.  cit.  und  lit.  o  dar 
insbesondere  die  Handhabung  der  Gesetze  Über  ansteckende  Erankheiten, 
ind  Epidemien  auferlegt,  erm&chtigt  und  verpflichtet  dieses  Gesetz  die  Staats- 
Jeobachtung  der  hestohenden  Gesetze,  alle  jene  Vorkehrungen  su  treffen  und 
tzen,  welche  die  Erreichung  dieses  Zweckes  fordert. 

e  Vorkehrung  ist  speciell  in  Rücksicht  auf  die  Choleragefahr  mit  der  Tom 
]  des  Innern  unterm  5.  August  1886,  Z  14067,  erlassenen,  im  Landesgeieti- 
len    unterm     20.    August    1886,     L.   O.   Bl.    Nr.  67,     publicirten     und     unterm 

L.  G.   Bl.    Nr.   43,     repuhlicirten,    sogenannten    Cholera -Instruction     getroffen 

ie  in  Rede  stehende  Verfügung  des  Stadtamtes  in  S.  in  örtlicher  DurcbfQhrnng 
|4  der  erwähnten  Instruction  im  allgemeinen  angeordneten  Vorkehrungen  zur 
r  Weiter  Verbreitung  der  Cholera  auf  Grund  der  von  den  berufenen  Organen 
gens  im  luBtaDseninge  wiederholt  überprüften  uod  bestätigten  Unverwendbar- 
ideten  Localitäten  zu  Wohuungazn-ecken  oder  auch  nur  als  Werkstätten  in 
g  4,  lit.  a  des  Reichs- SanitätsgeaelzeB  vom  30.  April  1870,  R.  ö.  Bl.  Nr.  68, 
Inung  erfolgte,  kann  in  dieser  Verfügung  mit  Rücksicht  auf  den  Zeitpunkt,  in 
o&en  wurde,  beziebungs weise  mit  RilckBichl  auf  die  zu  dieser  Zeit  emineat« 
le  Gesetzwidrigkeit   nicht   erkannt  werden.     Allerdings  konnte    sich  die  Wirk- 


—    587    — 

samkeit  eines  solchen  Verbotes  nicht  weiter  erstrecken,  als  auf  die  Dauer  der  Seuchengefahr. 
^Insoweit  aber  das  nicht  auf  die  Zeit  der  eminenten  Choleragefahr  beschränkte,  sondern  für  die 
Dauer  ausgesprochene  Verbot  der  Benützung  der  Cholera) ocali täten  zu  W  o  h  n  u  n  g's  zwecken 
in  Betracht  kommt,  hatte  der  Gerichtshof  fiber  die  Gesetcmässigkeit  des  in  diesem  Umfange 
erlassenen  Verbotes  nicht  zu  entscheiden^  da  dasselbe  auf  der  mit  der  weiter  nicht  angefochtenen 
Entscheidung  der  k.  k.  Statthalterei  70m  16.  September  1893,  Z.  22436,  bestätigten  Verfügung 
des  Bürgermeisteramtes  in  S.  vom  4.  October  1892,  Z.  16281,  beruht. 

Insoweit  jedoch  das  ohne  zeitliche  Beschränkung  ausgesprochene  Verbot  der  Benützung 
der  beanständeten  Kellerlocalitäten  zu  gewerblichen  Werkstätten  noch  zur  Entscheidung  steht, 
erschien  dasselbe  auch. in  diesem  Umfange  dem  Gerichtshofe  durch  die  Bestimmung  des  §  74 
des  Gesetzes  vom  8.  März  1885,  R.  G.  Bl.  Nr.  22,  betreffend  die  Abänderung  und  Ergänzung 
der  Gewerbeordnung,  gedeckt;  denn  wenn  auch  diese  Gesetzesstelle  ausdrücklich  nur  dem 
Gewerbeinhaber  die  Vorsorge  für  die  Gesuadheitsmässigkeit  der  Arbeitsräume  auferlegt, 
sonach  die  Benützung  von  Localitäten,  welche,  wie  im  vorliegenden  Falle  constatirt  ist,  ver- 
möge ihrer  unabänderlichen  Beschaffenheit  dauernd  und  irreparabel  gesundheitsgefährlich  sind, 
untersagt,  so  erscheint  doch  durch  die  Untersagnng  der  Verwendung  sanitätswidriger 
Localitäten  zu  gewerblichen  Arbeitsräumen  auch  deren  Ueberlassung  zu  dem  gleichen 
Zwecke  ausgeschlossen.  Im  Grunde  dieser  gesetzlichen  Anordnungen  musete  also  der  Gerichts- 
hof die  mit  der  angefochtenen  Entscheidung  aufrecht  erhaltene  Verfügung  ihrem  ganzen  Um- 
fange nach  als  gesetzlich  gerechtfertigt  erkennen,  sonach  zur  Abweisung  der  Beschwerde 
gelangen. 

Mittheiiungen  Ober  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

stand  der  Pest  and  Maasanahmen  gegen  dieselbe.  Russland.  In  Odessa  ist  seit 
4.  November  kein  neuer  Pestfall  ausgewiesen  worden.  Am  30.  November  befanden  sich  noch 
7  Pestkranke  in  Spitalsbehandlung. 

BriHsch-Indien.  (S.  542.)  In  Bombay  sind  in  der  Woche  vom  30.  October  bis  6.  November 
156  neue  Pestfälle  und  144  'Todesfölle,  in  der  folgenden,  am  13.  November  abgelaufenen 
Woche  118  Peslfälle  und  111  Todesfälle  verzeichnet  worden;  in  Caicutta  wurden  in  den 
zwei  aufeinander  folgenden  Wochen  vom  26.  October  bis  8.  November  8  und  10,  in  Kurachee 
in  den  zwei  aufeinanderfolgenden  Wochen  vom  25.  October  bis  7.  November  7  und  16  Pesttodes- 
fälle  ausgewiesen.  In  der  Präsidentschaft  Madras  sind  in  den  vier  aufeinander  folgenden 
Wochen  vom  12.  October  bis  8.  November  217,  283,  322,  340  neue  Pestfälle  und  190,  197, 
263  und  235  Todesfälle  gemeldet  worden;  von  den  in  der  letzten  Woche  vom  2.  bis  8.  No- 
veoaber  verzeichneten  Fällen  wurde  eine  Erkrankung  und  ein  Todesfall  in  der  Stadt  Madras 
beobachtet. 

Brctsüien,  (S.  542.)  In  Rio  de  Janeiro  wurden  in  der  Zeit  vom  5.  bis  11.  November 
2  Pesttodesfälle  ausgewiesen. 

Cholera.  Türkei.  In  Palästina  sind  in  der  Woche  vom  24.  bis  30.  November  198 
Choleratodesfälle  angezeigt  worden.  Aus  Gaza,  Ljdda,  Tiberias,  Jerusalem  und 
Damaseus  wurden  neue  Fälle  nicht  gemeldet. 

In  Jaffa  wurden  in  der  bezeichneten  Woche  135  Erkrankungen  und  56  Todesfälle  an 
Cholera  constatirt.  Gegenwärtig  herrscht  Cholera  noch  im  Innern  des  Landes  in  vielen  Orten. 
So  sollen  in  Dschebelia  (Sandschak  Lazki6)  in  den  letzten  40  Tagen  ungefähr  200  Cholera- 
erkrankungen, darunter  70  mit  tödtlichem  Ausgange,  aufgetreten  sein.  Die  Gesammtzahl  der 
seit  Ausbruch  der  Epidemie  in  Palästina  vorgekommenen  Choleratodesfälle  wird  mit  2200  an- 
gegeben. Indess  macht  diese  Zahl  auf  Vollständigkeit  keinen  Anspruch,  da  vom  flachen  Lande 
bisher  nur  spärliche  Nachrichten  über  die  Opfer  der  Cholera  eingelaufen  sind,  wiewohl  die 
ELrankheit  in  Palästina  allgemein  verbreitet  war. 

Mit  Rücksicht  auf  die  günstigen  Gesundheitsverhältnisse  in  Hodeida,  Moka  und  Loheya 
beschloss  der  Sanitätsconseil,  die  für  Herkünfte  aus  dem  Küstengebiete  des  Jemen  von  Loheya 
bis  Moka  bestehende  lOtägige  Quarantaine  auf  5  Tage  herabzusetzen;  die  lOtägige  Quarantaine 
gegenüber  dem  Rüstengebiete  des  Assyr  zwischen  Lith  und  Loheya  (beide  Häfen  ausgeschlossen ) 
bleibt  jedoch  aufrecht.  Auch  die  für  Herkünfte  aus  dem  Küstengebiete  des  Hedjaz  von  Jambo 
bis  Lith    bestehende  Quarantaine    wurde  von  10  auf  5  Tage  reducirt. 
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Äegyplen.  InAlexandrien  wurden  in  der  Woche  vom  27.  November  bis  3. 
12  neue  £rkrankungen  nnd  9  TodeaflKlIe  an  Cholera  beobachtet.  Von  den  neogemeldeten 
betrafen  8  Fälle  aufgefundene  Leichen. 

In  Aegypten  sind  in  der  Woche  vom  25.  November  bis  1.  December  insgesammt  20  neo«  j 
Cholerafälle  ausgewiesen  worden;  von  diesen  betrafen  17  Fälle  aufgefundene  Leiebcn.  Im  \ 
Spitale  starb  ein  Cholerakranker.  Neue  Erkrankungen  (Todesfälle)  wurden  gemeldet  in  de«  I 
Städten  Alexandrien  3  (11),  Damiette  0  (2)  und  in  den  Provinsen  Behera  0  (4),  Keneh  0  (1).  . 

Blattern.   Portugal,  (S.  563.)  In  Lissabon  wurden  in  der  Woche  vom  23.  bis  29.  Ko-  j 
vember  89,    in  Oporto  60  neue  Blatternfiälle  verzeichnet;    aus    den  Provinzen    sind  54  doi9 
Erkrankungen  gemeldet  worden. 

Brasilien.  In  Bio  de  Janeiro  (S.  504)  wurden  im  Monate  October  89  Blatlemtodes* 
fälle  constatirt. 


*)  Siehe  S.  453  d.  Bl. 
**)  Siehe  S.  510  d.  Bl. 


Nachrichten. 

Einschränkiing  der  sanitären  Maassnahmen  gegenüber  Reisenden  ans   Odessa.    Mit 

Rücksicht  auf  die  günstigen  Gesund  hei  tsverhältnisse  in  Odessa  hat  das  Ministerium  dei 
Innern  mit  dem  Erlasse  vom  15.  December  1902,  Z.  50839,  die  politischen  Landesttellea 
in  Lemberg  und  Czernowitz  aufgefordert,  die  mit  dem  Erlasse  vom  8.  October,  ad  Z.  42162,*) 
angeordnete  ärztliche  Revision  der  aus  Odessa  in  den  Eisenbahngrensstationen  eintreffendeo  \ 
Reisenden  einzustellen.  Hingegen  ist  der  Reiseverkehr  aus  Odessa  seitens  der  Polizeiorgaoe  { 
der  Grenzstationen  auch  weiterhin  rücksichtlich  des  Gesundheitszustandes  der  Ankömmlinge  sui 
Odessa  im  Auge  zu  behalten  und  für  die  vorgeschriebene  Ueberwachung  derselben  während  der 
Fortsetzung  der  Fahrt  und  am  Bestimmungsorte  vorzusorgen. 

Seesanitftre  Maassnahmen  ans  Anlass  des  Auftretens  der  Cholera  in  Syrien.  BehaadiBBg 
verbotswidrig  eingeführter  Waren.  Die  k.  k.  Seebehörde  hat  das  mit  Verordnung  der 
Ministerien  des  Innern,  des  Handels  und  der  Finanzen  vom  13.  November  1902,  B.  G.  BL 
Nr.  209  erlassene  Verbot  der  Ein-  und  Durchfuhr  gewisser  Waren  und  Gegenstfod« 
aus  dem  Küstengebiete  von  Syrien  von  der  ägyptischen  Grenze  an  bis  Beirut^*)  mit  deo 
Circularerlasse  vom  15.  November  1.  J.,  Z.  17738,  allen  unterstehenden  k.  k.  Hafen-  und  See- 
sanitätsämtern  kundgemacht  und  bemerkt,  dass  Waren  der  in  der  Verordnung  erwähnten  Gattonf 
oder  sanitär  bedenkliche  Waren  überhaupt,  insoferne  dieselben  während  der  Geltung  der  gegss- 
wärtigen  Verordnung  in  das  Österreichische  Küstengebiet  eingeführt  werden,  auf  Kosten  der 
Partei  in  das  nächste  Lazareth  dirigirt,  und  dort  nach  freiem  Ermessen  der  Behörde  der  Ver- 
tilgung oder  einer  ohne  Rücksicht  auf  die  Warenentwertung  zu  bestimmenden  Desinfeeti^i 
gleichfalls  auf  Kosten  der  Partei  und  ohne  Zulassung  von  Schadenersatzansprüchen,  is* 
geführt  werden. 

Neu  bewilligte  öffentliche  Apotheken.  Die  Statthalterei  in  Prag  hat  die  Erriehtnng  je 
einer  zweiten  öffentlichen  Apotheke  in  Pfibram  und  in  Nimburg  bewilligt. 

Stand  der  Blattern  nnd  des  Flecktyphns.  Nach  den  in  der  Zeit  vom  10.  bis  16.  De- 
cember 1.  J.  beim  Ministerium  des  Innern  eingetroffenen  Anzeigen  wurden  neuerdings  oonststut: 

Blatternerkrankungen  in  Galizien  im  politischen  Bezirke  Borszczow:  Mielniea2; 
Jaslo:  Zimna  woda  2;  Sanok;  Jasiel  2. 

Flecktyphuserkrankungen  in  Galizien  in  der  Stadt  Lemberg  9  und  in  den  politi- 
schen Bezirken:  Bohorodczany:  Kryczka  2;  Kalusz:  Niebylow  5;  Kamionka:  Cbre- 
niow  2;  Neumarkt:  Lopuszna  2;  Zloczow:  Jezierna  3;  ^jdaczöw:  Mikolajow  1. 


Verantwortlicher  Redacteur:  Ludwig  Werner.  Verlag  von  Alfred  Holder  in  Wien.  Druek  ton  Friedrieh  Jasper  In  Wim. 


Das  österreichische  Sanitätswesen. 

Organ  für  die  Publicjationen 

das 

k«  k.  Obersten  Sanlt&tsratlies. 

Badigirt  toh 

Dr.  J.  DAIMER  ,„^  Dr.  F.  STADLER, 

AdUniaterialratb  izxx  Aflixxiateriuni  de«  Innern  Öberbesirkaarst. 

Verlag  von  Alfred  Holder,  k.  und  k.  Hof-  und  UnIversitSts-BuchliSndler  in  Wien 

I«  RotlientliuvxziStraese  13. 


■vMlielmt  Jeden  DonBenrtes. 

Prinameratioiupreii  bei  dineter  Poatnendanc  gaujlbric  K  12*—. 


XXir.  Jahrsranir-  Wien,  23.  Deoember  1902.  Hr.  52. 


Inhalt  Abonnements-Einladung.  —  Verhandlungen  des  k.  k.  Obersten  Sanit&torathes.  —  Die 
Infectionskrankheiten  im  Jahre  1901.  (Schluss.)  —  Sanitätsgesetse  und  Verordnungen:  Erlass  des 
Ministeriums  des  Innern,  betreffend  die  Ausgabe  der  Arsneitaxe  ftir  das  Jahr  1903.  —  Aus  den  Ver- 
bandlungen der  k.  k.  Landes-Sanitätsrftthe.  —  Mittheilungen  Aber  sanit&re  Verhältnisse  und  Verfflgungen 
im  Auslande.  —   Vermischte  Nachrichten. 


Abonnements-Einladung. 


Die  gefertigte  Verlagshandlung  beehrt  sich  sum  Abonnement  auf 

„Das  österreichische  Sanitätswesen", 
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Für  Btadt-,  Oemeinde-  und  Distriots&rzte,  Verwaltungen  von  Sanitäte-  und  Humanitits- 
h  istalten  sowie  fflr  Gemeindebehörden  wurde  der  jährliche  Pränumerationspreis  mit  K  9*20  fest- 

%  esetzt,  Jedoch  nur  dann,  wenn  der  Bezug  direot  durch  die  Verlagshandlung  erfolgt. 
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Yerhandlimgen  des  k.  k.  Obersten  Sanitätsr] 

In  der  am  20.  December  1.  J.  abgehalteDen  Sitzung  Dfthm  der  C 
rath  die  Wahl  eines  Vertreiers  in  der  Commission  für  den  Bau  des  k 
Krankenhauses  an  Stelle  das  ausgeschiedenen  O.  S.  R  Hofrathea  Prof.  Dr 
vor.  Hierauf  erstattete  Sectionschef  Dr.  Bitter  v.  Kusy  Bericht 
Verhältnisse  im  In-  und  Auslände,  worauf  nachstehende  Angelegen 
rstbung  und  Beschlussfassung  gelangten: 

1.  Guiaehtliche  Aeusserung  über  die  QualiBcation  der  Bewerb 
ledigte  Oberbezirksarztesstelle  in  Salzburg.  (Keferent:  S 
Ritter  v.  Kus^.) 

2.  Gutachten,  betreffend  die  Ableitung  der  Abwftaser  aas  eini 
hause    tu    Böhmen     in    ein    offenes    Gerinne.     (Referent:    O.    S. 
DvoTäk. 

3.  Gutachten  ttber  die  Abgrenzung  der  zabnltrztlichen  und  sabnteel 
keit  bei  Ausübung  des  Zahnersatzes.  (Referent:  O.  S.  R.  Ho 
GuBsenbauer,  Namens  des  Specialcomil^s.) 

4.  Gutachtliche  Aeusserunp  über  die  Zulässigkeit  der  Errichtun 
unterhalb  einer  Klosterkirche.  (Referent:  O.  S.  R.  Hofrath  Prof.  D. 
bäum.) 

5-  Gutachten  Über  die  Zulässigkeit  des  Betriebes  eines  bakter 
Laboratoriums  in  einem  Wohnhause  in  Prag.  (Referent:  0- S.  R 
Dr.  Weichselbaum.) 

Zum  Schlüsse  brachte  O.  S.  R.  Dr.  Ritter  t.  Jak  seh  die  fortg 
gegnerischen  und  ärztefeindl  ichen  Bestrebungen  gewi 
Schlagworte  der  sogenannten  Naturheilkunde  agiiirenden  Vereinigunge 
in  Nordbölimen,  zur  Sprache  und  betonte  die  Notb  wendig  keit  der  eifi 
der  Bevölkerung  über  Werth  und  Bedeutung  der  auf  naturwissenschi 
läge  beruhenden  Heilkunde  und  Gesundheitsiehre,  insbesondere  durch  p 
Schriften  nach  Art  der  in  Nordböhmen  erspriesslich  wirkenden  Mon; 
GeaundheitBlehrer'  u.  a.,  deren  Förderung  und  Verbreitung  im  Öffuntl 
luteresse  gelegen  ist.  Nach  einer  längeren  Besprechung  dieses  Gegensta 
der  Oberste  Sanitätsrath  die  Bedeutung  einer  gediegenen  sanitären  V 
die  ö&entHclie  Wohlfahrt  würdigte,  wurde  die  Sitzung  geschlossen. 


Die  InfectioDskranklieiteii  im  Jahre  1901 

(Scblun.) 

Ki  ndbe  tt  f  ieber.  Die  Zahl  der  in  den  Jahresberichten  ausj 
kr.iukiingen  an  Kindbettfiebitr  betrug  1547,  jene  der  Todesfalle  86! 
beziehungsweise  819  im  Vorjahre.  luden  vierwöchentlicheu  Berichten  » 
krankuntEcn  und  777  Todcatälle  verzi-ii-hnct.  Die  Lethalität  der  in 
berichtTstattuiig  au?ige wiesen «n  Krankheitsfälle  belief  sich  auf  541* 
schiiittliche  Frequenz  der  täglich  zur  Anzei>;e  gelangten  Erkrankunge 
in  den  einzelnen  Be nichts fierioden  zwischen  4  und  5  und  sank  in 
9.  Berichlaperiodo  aaf  3   Fälle. 

In  den  sanitätsstatistitchen  Nachweisungen  wurden  insgesamci 
fälle,  gegen  2104  im  Vorjahre  ausgewiesen. 


berichten  sind 
4428  Todeaßtl 
s,  ausgewiesen 


Tirol  .  . 
Vorarlberg 
Böhmen  . 
Mshren  . 
ScblesieD 
Qalizien  . 
Bukowina 
Dalmatien 


en  waren  575 
Kuuiucu,   luu  .iti.viicii  ■xit.'j  ciiinii  luudicben  Verlauf 

Zugenommen  bat  die  Zahl  der  Keuch  husten  er  kr  ai 
k  8000  Fälle)  und  in  der  Bukowina  (um  nahezu  j 
kbezu  400),  Steiermark  {mehr  als  300),  endlich  auct 
nd  latrien. 

Die  Abnahme  der  Erkrankungsziffer  war  an 
-~  70OO),  in  Tirol  {—  3000)  und  Niederöaterreich  (— 
t  den  ilbrigen  Lsndern  war  die  Verminderung  der  Ei 

Die  Lethalität  der  KeuchhustenerkraakuDgei 
tö%  im  Vorjahre. 

Es  starben  von  den  ausgewiesenen  Keuchhusten! 
Perc«nt 
;Triest 39-4 

der  Bukowina 234 

Krain 89 

,  Galizien 8  6 

Oesterreich 72 

Mähren 67 

Salzburg 5-9 

OberöBterreich 5'7 

Tirol 5  2 


in  Böhmen 

>  Schlesiei 

>  Steiermf 
•  Nieder6( 

■  latrien 

>  Kärnten 

■  Dalmatii 
.  Gerz-Gr 


In  Vorarlberg  wurde    von    51    in   den  Jahresberi 

öner  ata  verstorben  in  Abgang  gebracht;  da  aber  in  den 

Todesfälle  an  Keuchhusten  verzeichnet  sind,  erscheint  - 

•''""    *""abme  abgesehen  wird,    dass  alle  in    der  M< 

Erkrankungen  betrafen,   welche  der  Kpiden 

Vermuthung  begründet,  dass  in  Vorarlberg 

en  in  der  Epidemieberichterstattung  nicht  m 

t  worden  ist. 

ilend  erscheint  die  ausserordentlich  hohe 
iu  in  Triest  und  in  der  Bukowina,  welc 
iber  die  Sterblichkeit  der  Keuchhustenerkr 
)  abnorm  hohen  Letbalitäts Ziffern  lassen  es 
beiden   genannten  Verwaltungagebieten   zi 


'jfy 


ff-    *  ' 


-     592     — 


l^  .. 


I  - 


♦s. 


II. 


150  Fälle 

8. 

Berichtsperiode  .     . 

,     .     195 

132      » 

9. 

»               ,     , 

.    .    208 

97     » 

10. 

»               .     . 

.     .    187 

76     . 

11. 

» 

.     .     177 

105     ». 

12. 

» 

:     .     177 

173     » 

13. 

* 

.     .     137 

235     » 

krankungen,   zum  Theile   vielleicht   auch   erst   dann,   wenn    die  Elrankheit  mit 
Tode  geendet  hatte,  in  die  Epidemieberichterstattung  aufgenommen  wurden,  w3 
die   leichteren  Fälle   der  Evidenthaltung  entgangen  sind.     In   gleicher  Weise  di 
aach  die  oben  berührte,  aussergewöhnlich  hohe  Lethalität  der  in  Triest  angezeigl 
Masernerkrankungen  zu  erklären  sein.    Der  Umstand,  dass  eine  derart  ungleichmi 
'Evidenthaltung   der  Masern-  und  Eeuchhustenerkrankungen    auch  in  einem  Vei 
tungagebiete   (Triest)    beobachtet  wurde,    in   welchem  besonders  günstige  Anzeig! 
Verhältnisse  ausgewiesen  sind,   bildet   einen  Beleg   für    die    eingangs  aufgestellte 
b&uptung,  dass  die  aus  der  Gegenüberstellung  der  Epidemie-  und  MortaUtätsstatii 
jsich  ergebenden  Anzeigenverhältnisse  für  die  Beurtheilung  der| Beobachtung  der 
' jzeigepflicht  und  der   Einrichtungen    des   Epidemiedienstes   allein    nicht   maassgel 
^indy  sondern  dass  hiebei  auch  die  Lethalität  der  angezeigten  Fälle  nicht  ausser 
tracht  bleiben  darf. 

Die  Frequenz    der  an    einem    Tage    durchschnittlich   zur  Anzeige    gelasgt| 
Erkrankungen  stellte  sich  wie  folgt;  es  entfielen  auf  einen  Tag  in  der 

1.  Berichtsperiode 

2. 

3. 

4. 

5.  > 

6.  » 
7. 

Berücksichtigt  man  die  Frequenzcurve  der  Eeuchhustenerkrankungen  des  V« 
Jahres,  so  ergibt  sich,  dass  die  in  dem  gedachten  Jahre  seit  der  9.  Berichtsperk 
beobachtete  Abnahme  der  Erkrankungshäufigkeit  auch  noch  in  den  ersten  vier 
richtsperioden  des  Jahres  1901  angedauert  hat.  In  der  4.  Berichtsperiode, 
welcher  der  Winter  seinen  Abschluss  findet,  war  der  tiefste  Stand  der  Kea< 
hustenfrequenz  erreicht.  Mit  dem  Beginne  der  wärmeren  Jahreszeit  stieg 
Curve  rasch  an  und  erlangte  den  höchsten  Stand  in  der  7.  Berichtsperiode.  Nl 
einer  massigen  Abnahme  der  Frequenz  in  der  8.  Berichtsperiode,  welche  mit 
Beginne  der  Sommerferien  in  den  Schulen  im  Zusammenhange  stehen  dürfte, 
die  Frequenzzifi*er  in  der  9.  Periode  eine  geringe  Zunahme,  worauf  sie  in 
folgenden  Perioden  allmählich  wieder  absank,  ohne  dass,  wie  bei  den  übrigen  EinJ 
krankheiten,  der  Beginn  des  neuen  Schuljahres  eine  erhöhte  Frequenz  verursacht&^ 

Der  Einfiuss  des  Schulbesuches  machte  sich  demnach  bei  Keuchhusten  nur 
ganz  untergeordnetem  Grade  geltend;  hingegen  fällt  die  Ausbreitung  des  Kei 
hustens  zeitlich  mit  dem  Bestände  der  wärmeren  Jahreszeit  zusammen. 

In  den  sanitätsstatistischen  Nach  Weisungen  über  Todesursachen  wurden  im 
richtsjahre  12050  Todesfälle  gegen  13384  im  Vorjahre,  verzeichnet.     Es  war  soi 
sowohl  nach  den  Ergebnissen  der  Epidemieberichterstattung,  wie  auch  der  Mortali! 
Statistik  eine  Einschränkung  der  Verbreitung    der  Eeuchhustenerkrankungen 
über  dem  Vorjahre  zu  beobachten. 

Die  Mortalität  des  Eeuchhustens  nach  den  Aufzeichnungen  der  Todesursach« 
Statistik  war  am  höchsten  in  Galizien,  wo  dieselbe  mehr  als  l^o^  der  Bevölkei 
betrug,  am  geringsten  in  Dalmatien,  in  welchem  Verwaltungsgebiete  unter  einer 
völkerung  von  591597  Seelen  nur  8  Todesfälle  an  Eeuchhusten  verzeichnet  ward( 
Es  starben    von  100000  Einwohnern 


r 


in  Galizien 125 

»    der  Bukowina 84 

>    Schlesien 48 


in  Oesterreich 

»    Triest       .     . 
>    Tirol   .     .     . 
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in  Krain 18 

>  Kärnten 16 

»  Steiermark 13 

»  Böhmen 13 

>  Salzburg 12 

>  Oberösterreich 12 


in  Mähren 10 

»    Niederösterreich 7 

»    Vorarlberg 7 

»    Görz-Gradisca 7 

»    Istrien 4 

»    Dalmatien 1 


Die  oben  erwähnten  Schwankungen  der  Erkrankungsziffern  der  Epidemiestatistik  der 
einzelnen  Länder  decken  sich  nicht  mit  den  Ergebnissen  der  Todesursachenstatistik.  Gross 
ist  die  Differenz  in  Galizien,  wo  nach  der  Epidemiestatistik  um  unge&hr  8000  Erkran- 
kungen mehr  ausgewiesen  sind  als  im  YorjahrOy  während  die  Zahl  der  Sterbefälle  nach 
den  sauitätsstatistischen  Nach  Weisungen  sogar  etwas  geringer  gewesen  ist.  Die  Erklärung 
liegt  in  dem  Umstände,  dass  an  der  bereits  wiederholt  erwähnten  Besserung  der  Verhält- 
nisse der  Anzeigenerstattung  in  Galizienauch  Keuchhusten  wesentlichen  An theil  hatte^  in- 
dem der  Percentsatz  der  in  den  vierwöchentlichen  Berichten  verzeichneten  Todesfälle 
der  Mortalitätsstatistik  von  187o  Auf  26%  gestiegen  ist.  Zugenommen  hat  die  Zahl  der 
KenchhustentodesfäUe  in  nennenswerthem  Grade  blos  in  der  Bukowina  (614  gegen 
ö45).  In  Oberösterreich,  Triest  und  Kärnten  war  die  Zunahme  nur  eine  geringe.  In 
allen  übrigen  Ländern  ist  die  Zahl  derselben  mehr  oder  minder  erheblich  ge- 
sunken, am  tiefsten  in  Tirol  (174  gegen  454  Fälle),  ferner  in  Niederösterreich  (219  ^ 
gegen  309),  Böhmen  (807  gegen  1125),  Mähren  (252  gegen  481)  in  Schlesien  (330 
gegen  533)  etc. 

Varicellen.  Von  dieser  Krankheitsform  sind  in  den  Jahresberichten  aus 
343  Bezirken  und  2829  Gemeinden  21446  Erkrankungen  verzeichnet  worden,  gegen 
18377  im  Vorjahre;  hievon  wurden  ausgewiesen  in: 


Niederösterreich 5686 

Oberösterreich 752 

Salzburg 219 

Steiermark 1836 


Kärnten  .  . 
Krain  .  .  . 
Triest  .  .  . 
Görz-Gradisca 
Istrien    .     .     . 


Tirol 336 

Vorarlberg 149 

Böhmen 8372 

Mähren       1609 

Schlesien 395 

Galizien 1455 

57     Bukowina 203 

47     Dalmatien 48 

34  i 


496 
262 


Eine  Vermehrung  hat  die  Zahl  der  beobachteten  Fälle  in  Böhmen,  Mähren, 
Galizien,  Steiermark,  Vorarlberg,  Krain,  Oberösterreich,  Salzburg  und  Kärnten  er- 
fahren. In  den  übrigen  Ländern  ist  eine  wesentliche  Veränderung  in  der  Zahl  der 
gemeldeten  Erkrankungen  nicht  eingetreten. 

Todesfälle  sind  in  den  Jahresberichten  37,  in  den  statistischen  Nachweisungen 
26  verzeichnet  worden. 

In  den  vierwöchentlichen  Berichten  wurden  insgesammt  22785  Varicellenkranke, 
von  welchen  51  mit  Tod  abgingen,  in  Evidenz  gehalten.  Die  durchschnittliche  Zahl 
der  auf  den  Tag  entfallenden  Neumeldtingen  betrug  in  der: 


1.  Berichtsperiode 79 


2. 
3. 
4. 

5. 
6. 
7. 


106 
79 
41 
56 
73 
26 


8.  Berichtsperiode 16 


9. 
10. 
11. 
12. 
13. 


11 

27 

64 

117 

121 
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iscurve  der  Erkrankungshäufigkeit  der  Varic 
'ieder  eine  auffilllige  Uebereinstimmung  mit  ji 
ch  wie  im  Vorjahre  von  letzterer  nur  dadurcl 
Berichtsperiode,   also  vor  Beginn  der  grossen  i 


.  Aas  44  Bezirken  und  76  Gemeinden  sind  in 
gen  gemeldet  worden,  und  zwar  in  NiederÖ; 
:eiermark  62,  Kärnten  68,  Krain  2,  latrien  4,  T 
Qalizien  57  Fälle.  In  den  vierwöchentlichen  Beric 
idenz  gestanden.  Die  meisten  Erkrankangsf^lle  i 
im  Tage),  die  wenigsten  in  der  7.  und  9.  Pei 
Tagen)  gemeldet.  In  der  Mortalitätsstatistik  ist 
e  wiesen. 

Von  dieser  Erankheiteform  wurden  im  Berichtaji 
ind    748  Gemeinden,   gegen    10314    im    Vorjah 


3S78 

Tirol        .     .     .     . 

1181 

Vorarlberg      .     . 

411» 

Böhmen      .     .     . 

US« 

Mähren       .     .    . 

128 

Schlesien     .     .     . 

SO 

Galizien      .     .     . 

15 

Bultowina  .     .    . 

Tierwöchentlichen  Berichten  waren  17655  Erk 
als  verstorben  in  Abgang  gebracht  worden.  In  di 
von  Steiermark  ist  ein  Todesfall  an  Mumps,  beti 
let.  Aus  den  übrigen  Ländern  sind  SterbeßÜl 
jk  nicht  ausgewiesen.  In  Triest,  Istrien  am 
.ngen  nicht  angezeigt. 

littlich  entfielen  auf  einen  Tag  an  Keuanmeldui 

de 


28 

8. 

Berichtsperiode 

VI) 

9. 

m 

10. 

m 

11. 

m 

12. 

«2 

1H, 

47 

;ste  Frequenz  zeigte  demnach  Mnmps  in  der  8.. 
äste  in  der  13.  Periode.  Von  der  Curve  des  Vi 
enzcurve  des  Jahres  1901  hauptsächlich  dadui 
Berichtsperiode  eine  grössere  Häufigkeit  der  Fä 

»00. 

za.  Die  Verbreitung  dieser  Krankheit,  deren  / 
eben  Charakter  aufgewiesen  hatte,  hat  im  Be 
ühränkung  erfahren.  E3  wurden  in  den  Jahresl 
!3emeinden  25104  Erkrankungen  und  492  TodesÜ 
und  1070  Todesfällen  im  Vorjahre,  ausgewiesen 


gen 

rodeaflüle 

36 

Tirol     .     . 

i 

Vorarlberg 

16 

Böhmen    . 

18 

Mähren     , 

4 

Schlesien  . 

9 

G.liiien     . 

? 

Bukowina 

d  Dalmslien   siod    keine  ] 
len  Berichten  sind  17886 

[näiienza  in  der  3.  Bericbl 
1  216  Meumeldnngenentdel 
ab  und  sank  in  der  7.  I 
er  11.  Berichtsperiode  an 
figkeit  zu  coDBtatiren. 
D  über  Todesuraachen  sin 
let  worden,  und  zwar  in: 


47 

Tirol    .     . 

26  1  Vorarlberg 

18 

Böhmen   . 

57 

Mähren    . 

6 

Schlesien 

39 

Oalizien   . 

14 

Bukowina 

6 

Dalmatien 

64 

tätaBtatiatischen  Nacbweisn! 
chen  Berichten  537cij  geg' 


r  0  B  p  i  n  a  1  i  a.    Nach  den  . 
Gemeinden  56  Erkrankunge 


Mähren  . 
Gralizieu  , 
Dalmatien 


1    Bericht«    wiesen    insges 
Nach  Weisungen  Über  Todi 


Todesfälle 

.     .     .     16 

Mähren 

.      .     .        1 

Galizien 

.     .     .       3 

Bukowina 

,     .     .       3 

Dalmatien 

.     .    .     37 

596     — 


.  1 


LI' 


Von    den  in   der  Mortalitätsstatistik   verzeiclineten  Sterbefällen   sind  nach 
vierwöehentlichen  Berichten  nur  19%  ^^  Evidenz  gekommen. 

Rothlauf.     In   den   Jahresberichten  wurden  aus    118  Bezirken  und  596 
meinden    3780  Erkrankungen   und   292  Todesfälle,   gegenüber   2974  Erkranki 
und  222  Todesfälla  im  Vorjahre,  ausgewiesen. 

Hie  von  entfielen  auf: 


Erkrankungen    Todesfälle 


Niederösterreich 
Oberösterreich 
Salzburg  .     . 
Steiermark 
Kärnten    .     . 
Krain   .     .     . 


2496 

125 

3 

602 

66 

25 


152 
13 

52 
3 
1 


Erkrankungen  ' 

Tirol 23  3 

Mähren 304  38 

Schlesien       ....       45  6 

Galizien 79  23 

Bukowina     ....       12  1 


In  Vorarlberg   sind  Rothlauferkrankungen   nicht  beobachtet   worden;   in  Ti 
Görz-Gradisca,  Istrien,  Böhmen  und  Dalmatien  werden    Bothlauferkrankungen 
angezeigt. 

Nach   den    vier  wöchentlichen  Ausweisen    sind   im  Berichtsjahre    3715    Ei 
kungen  und  272  Todesfälle  evidentgehalten  worden«   Die  Erkrankungshäufigkeit 
in    den    der    warmen    Jahreszeit    entsprechenden    Berichtsperioden    etwas    gerii 
(7 — 9  Fälle  im  Tage)   als  in  den    übrigen  Perioden,   in    welchen   dieselbe    zwis 
10  und  13  Fällen  schwankte. 

In  den  sanitätsstatistischen  Nachweisungen  ist  Rothlauf  unter  die  Wundinfecü< 
krankheiten  subsummirt;    da  letztere  mangels  einer    bezüglichen  Vorschrift  nicht 
allen  Ländern  specificirt  sind,  ist  die  Zahl  der  SterbefttUe  an  Rothlauf  nach  der  Mortali 
Statistik   geringer   als   nach   der  Epidemiestatistik.      Sterbe&lle   an   Rothlauf  sind 
der    Todesursachen  Statistik    ausgewiesen    in  Oberösterreich   (19),    Triest  (17). 
Gradisca  (2),  Istrien  (7),  Mähren  (76),  Schlesien  (16),  Bukowina  (15);  in  den  Lan( 
summarien     für    Nieder  Österreich,    Steiermark,     Kärnten,    Krain,    Tirol,    Vorarll 
Böhmen,    Galizien  und  Dalmatien    fehlt   der   detaillirte  Nachweis   der  Todesfelle 
Wundinfectionskrankheiten.  In  der  Rubrik  »Sonstige In fectionskrankheitenc  erscboi 
in   den  Sammarien   für   Niederösterreich  6,  Böhmen  12   und  Dalmatien  2  Todesf 
an  Roth  lauf  verzeichnet. 

Tetanus.  Erkrankungen  an  Wundstarrkrampf  sind  in  Niederösterreich,  Böhi 
Schlesien  und  Galizien  in  der  Epidemieberichterstattung  in  Evidenz  gestanden. 
gesammt  wurden  aus  9  Bezirken  und  9  Gemeinden  12  Erkrankungen  und  10  T( 
fälle  verzeichnet. 

In  den  sanitätsstatistischen  Tabellen  sind  145  Sterbefälle  an  Tetanus  aut 
wiesen,  und  zwar  in  Oberösterreich  20,  Salzburg  2,  Triest  7,  Görz-Gradiaca 
Istrien  2,  Böhmen  3,  Mähren  79,  Schlesien  16  und  in  der  Bukowina  11. 

lieber    die   Zahl    der    in    den    übrigen    Verwaltungsgebieten    vorgekomi 
Sterbefälle   an   Tetanus   geben   die   sanitätsstatistisehen    Nachweisungen   keinen  Ai 
schluss,    weil    in  denselben,    wie    oben    erwähnt,    die    SterbefkUe   an  Wundinfecti< 
krankheiten    nicht  nach  ihren  einzelnen  Formen  verzeichnet  sind. 

Milzbrand.  In  den  Jahresberichten  wurden  aus  21  Bezirken  und  32  ß«* 
meinden  77  Erkrankungen  und  26  Todesfälle  an  Milzbrand  ausgewiesen,  usi 
zwar  in: 


Erkrankungen     Todesfalle 


Niederösterreich 
Steiermark 
Triest    .     .     . 
Tirol      .     .     . 


7 
1 
7 
3 


4 
3 


Erkrankno^en  Todaififtr 

Böhmen 4  2 

Mähren 21  3 

Galizien 34  9 
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Von  den  in  Mähren  ausgewiesenen  21  Milzbranderkrankungen  wurden  16  im 
politischen  Bezirke  Hohenstadt  gemeldet^  woselbst  Milzbrand  seit  vielen  Jahren 
in  mehreren  Gemeinden,  deren  Bevölkerung  sich  vorwiegend  mit  der  £rzeugung 
von  Bürsten  befasst,  häufig  beobachtet  wird.*)  Mit  Ausnahme  eines  einzigen 
Kranken,  welcher  sich  beim  Nothschlachten  einer  an  Milzbrand  erkrankten  Kuh 
inficirt  hatte,  handelte  es  sich  in  den  constatirten  Fällen  ausschliesslich  um  Personen, 
welche  sich  mit  der  Erzeugung  von  Bärsten  befassten,  oder  Wohnungsgenossen  der- 
selben. Von  den  übrigen  in  Mähren  beobachteten  MilzbrandfUllen  betrafen  4  Erkran- 
kungen Personen,  welche  an  der  Schlachtung  nachträglich  milzbrandkrank  befun- 
dener Rinder  theilgenommen  hatten,  und  ein  Fall  die  Gattin  eines  in  einer  Press- 
tuchfabrik in  Brunn  beschäftigten  Arbeiters,  welcher  mit  der  Verarbeitung  von 
alten  Ziegenhaarsäcken,  beschäftigt  gewesen  war.  Diese  Frau  erkrankte  an  einem 
Carbunkel  an  der  Stirne,  nachdem  ihr  deren  Gatte  an  derselben  Stelle  kurz  vorher 
eine  Aknepustel  mit  seinen  Fingern  ausgequetscht  hatte.  Wiewohl  der  Verdacht  eines 
Zusammenhanges  dieser  Erkrankung  mit  der  Beschäftigung  des  Arbeiters  nahe  lag, 
kcmnte  der  Nachweis  hiefür  durch  die  vorgenommene  bakteriologische  Untersuchung 
des  verdächtigen  Materiales  nicht  erbracht  werden. 

In  den  sanitätsstatistischen  Nachweisungen  sind  insgesammt  52  Todesfälle  an 
Milzbrand  verzeichnet,  hievon  in  Niederösterreich  5,  in  Triest  4,  in  Istrien  1,  Tirol  3, 
Böhmen  2,  Mähren  4,  Schlesien  1,  Galizien  26,  Bukowina  6. 

Rotz  ist  in  Böhmen  und  Galizien  in  je  einem  tödtlichen  Falle  beobachtet 
worden.  Der  in  Böhmen  constatirte  Fall,  welcher  auch  in  der  Epidemiebericht- 
erstattung verzeichnet  ist,  betraf  einen  Krämer  in  Kuklena  im  Bezirke  Königgrätz, 
welcher  sich  an  seinen  zwei  mit  Rotz  behafteten  Pferden  inficirt  hatte.  Ueber  den 
in  Galizien  in  den  sanitätsstatistischen  Ausweisen  verzeichneten  Sterbefall  an  Rotz 
liegen  nähere  Angaben  nicht  vor. 

Lyssa.  In  der  Epidemiestatistik  wurden  23  tödtliche  Erkrankungen  an  Lyssa 
verzeichnet;  nach  der  Todesursachenstatistik  sind  28  Personen  an  Lyssa  gestorben, 
und  zwar  in  Niederösterreich  2,  Böhmen  5,  Mähren  2,  Galizien  18  und  in  der 
Bukowina  1  Fall.  Von  diesen  in  den  sanitätsstatistischen  Ausweisen  aufgezählten 
Lyssatodesfällen  sind  in  der  Epidemieberichterstattung  nicht  in  Evidenz  gestanden: 
in  Galizien  4  und  in  Mähren  1  Fall. 

Von  den  in  Niederösterreich  beobachteten  2  Fällen  betraf  der  eine  Fall  einen 
Mann,  welcher  kurze  Zeit,  nachdem  er  von  einem  wüthenden  Hunde  gebissen  worden 
war,  im  allgemeinen  Krankenhause  in  Krems  gestorben  ist.  Die  Incubationszeit  ist 
nicht  angegeben.  Indem  zweiten  Falle  handelte  es  sich  um  einen  13  jährigen  Knaben 
aus  dem  politischen  Bezirke  Melk,  welcher  am  1.  August  1901  von  einem  wuth- 
verdächtigen  Hunde  verletzt  und  am  9.  August  in  die  Lyssaanstalt  nach  Wien  ge- 
bracht worden  war,  wo  er  bis  zum  20.  August  der  Schutzimpfung  unterzogen 
wurde;  nach  vollzogener  Behandlung  in  die  Heimat  entlassen,  erkrankte  der  Knabe 
am  25.  und  starb  am  28.  September  unter  den  ausgesprochenen  Symptomen  der 
Wuth. 

In  Böhmen  sind  5  Personen  an  Lyssa  gestorben  und  zwar: 

l.'Sjähriger  Knabe  aus  Klein-Skalitz,  welcher  gleichzeitig  mit  2  anderen  er- 
wachsenen Personen  am  9.  November  1900  von  einem  wüthenden  Hunde  an  der 
rechten  Hand  gebissen  worden  war.  Alle  3  Gebissenen  standen  vom  10.  bis  24.  No- 
vember in  an  ti  rabisch  er  Behandlung  in  Wien.  Der  Knabe  erkrankte  am 
6.  und  starb  am  12.  Jänner  1901,  58  beziehungsweise  64  Tage  nach  der  Verletzung, 
während    die    beiden  anderen  Personen  gesund  geblieben  sind. 


*)  Siehe    »lieber  MilzbranderkrankuDf^en    im    politischen  Bezirke  Hohenstadt«    von    Bezirksarzt 
Dr.  H.  Protzkar.  Jahrg.  1901  d.  Bl.  S.  281. 


in  aus  Benitz,  Gemeinde  ChraStaD  im  Bezirke  Benej 
ibissen;  am  8.  October  1900  nacli  ant irabiache 

in  Wien  entlassen;  erkrankte  am  13.  und  starb 
;ehilfe  aus  Jungbunzlau,  erkrankte  am  11.  tSepte 
eshalb  er  sit^h  in  das  Krankenhaus  nach  MUncbi 
:mber  unter  deutlichen  Symptomen  von  Lyssa  etar 
Mann  circa  8  Wochen  vor  Beginn  Heiner  Erkrai 
in  Hunde  in  die  Hand  gebissen  worden  war. 
er  Knabe  aus  Alt-Poesigkau,  im  Bezirke  Tans',  star 
t£giger  Krankheit  an  Lyssa.  Derselbe  war  im  Oct< 
maz  von  einem  Haushunde  in  die  Hand  gebissen 
darauf  verendete,  wurde  der  unbedeutenden  Ver 
essen. 

Qfte  Fall  betraf  eine  Frau  in  Starkenbach,  an  weld 
istatirt  wurde.  Schutzimpfung  ist  in  den  letzten  3 
len. 

en  starb  am  13.  Juli  1901  nach  5tägiger  Krankt 
welche  am  1.  Juni  von  einem  wUtbenden  Hunde 
in  Wien  antirabisch  behandelt  worden  war.  Ueh 
tatistik  a'usgewiesenen  Lyssafall  ist  nichts  näheres 
er  Bukowina  beobachteie  Fall  betraf  einen  d 
len  Kranken.      Ueber    die  Fälle   in  Galizien  lie 

mit  den  vierwSchentlichen  Berichten  Über  Infectio 
üchnissen  Über  die  von  wUthenden  oder  dringend 
inen  sind  im  Berichtsjahre  itisgesammt  663  Persone 


50  I  Mähren 

'61     Schlesien 

6  !  Galizien 

183  1  Bukowina 


I  bat  in  Steiermark  und  in  Kärnten  noch  je  ei 
3bduction  eines  wUthenden,  bezielmngs weise  wuthvc 
■  erlitten. 

rhatigkeitsberichtes  fUr  das  Jahr  1901*)  der  Statioi 
im  k,  u.  k.  Militär- Thierarzneiinstitute  und  der  th 
wohin  gemäss  den  bestehenden  Vorschriften  Gehin 
[ächtiger  Thiere  zur  Constatirung  der  Wutbkrai 
m  den  daselbst  durch  den  Thierversuch  als  wuthl 
re  1901  ungefähr  121  Personen  gebissen  worden, 


15 


Mähren .  . 
Schlesien  . 
Bukowina  . 
Dalmatien  . 


1  Galizien  abgesehen  wird,  für  welches  Verwalti 
Hochschule  in  Lemberg  gleichfalls  eine  Station 
eingerichtet  ist,  ergibt  sich,  dass  die  Zahl  der  io 
a  ausgewiesenen  Gebissenen,  mit  Ausnahme  Jen 
grösser  ist,  als  die  Zahl   der    in   dem  Jahresbericht 
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ten  Yerletzten.  Dii 
lea  nnr  Jen«  Perso 
Schädel  ao  die  gena 
wuthkrank  erkaac 
wurden,  bezüglich  ^ 
i^insendung  von  Uot 
in  und  für  sich  odei 
egatives  Ergebnis  li 


cheelfieber  sind  in  i 
'ieaen  worden.  In 
)  Sterbenille    in    Fo 


l  I  Isirien  .... 
l  I  Gulizien  .  .  . 
)  !  Bukowina  .  .  . 
)  <  Dalmatien  .     .     . 

ikheit,  unter  deren 
werden  und  welcbe  < 
lomen  verlaufende  ( 
n  beobachtet.  In  < 
zeichnet  worden.  I 
1  zwar  in 

1      Tirol      . 

BShmen 
Mähren 
Schlesien 
Galizien 

Bukowina 


ingen  wurden  im  Be 
!  im  politischen  Bez 
Br  vorgekommen  w£ 
Irkrankungen  im  E 
n  Randegg,  Per  wart 
lolt  auftretenden  Sc 
enen  eich  allgemein« 
i  Uebertragung   der 


'ehäuftes  Auftreten 
ist  in  Böhmen  in  c 
selbst  binnen  kurzi 
starben.  Die  Mehn 
Hebamme.  Nachden 
Intervention  bei  Gel 
Beobachtung. 


litätastatistischen  AusweieeQ  sind  im  ganzen  24  Todi 
BSflD  worden,  und  zwar  in  Niederösterreich  1,  Ol 
hren  3  und  in  G&lizien  1  Fall. 

lykosis.    In   den  Jahresbericbten  ist  ein  Todesfall 
ÜBchen  Ausweisen  sind  in  Böhmen  l  und  in  Mähren  2  F 


9.  In  dem  Jahresberichte  über  Infectionskrankheitei 
ihungen  und  26  Todesfälle  an  Syphilis  verzeichnet,  wi 
[Gemeinden  beobachtet  wurden. 

anitätsstatistischen  Tabellen  sind  506  TodesßlUe  an 
1  entfielen  auf 


135  1  Tirol  .  . 
18  I  Böhmen  . 
8  I  Mähren  . 
54  Schlesien  . 
4  Qalizien  . 
7  Bukowina 
1     Dalmatien 


Igen  an  Herpes  tonsurans  sind  nur  in Istrien  zur  & 
ohtischen  Bezirke  Lussin,  wo  diese  Krankheit  schon 
■en,  namentlich  unter  den  Schulkindern,  wiederholt  beo 
ijahre  4  neue  Fälle  constatirt. 

rhoea   neonatorum.    Erkrankungen    an    Augenb 

rurden  aus  34  Bezirken  und  71  Gemeinden  gemeidet, 

8,    in    Oberösterreich    8,    in    Salzburg    84,    in    Stei 

Tirol  10,  in  Vorarlberg  1,  in  Schlesien  4  und  in  Q 
alle.  In  Krain,  Triest,  Istrien,  Oöi-z-Orailisca,  Böl 
latien  sind  solche  Erkrankungen  nicht  zur  Anzeige  g< 

itivitis  epidemica.  Epidemien  von  katarrbaliscb 
in  Kärnten  und  in  der  Bukowina  constatirt. 
■g  bei  Klagenfurt  erkrankten  binnen  kurzer  Zeit  102 
gen  eines  infectiösen  Biudehautkatarrhs,  darunter  7' 
,r  ein  sehr  milder;  schon  nach  2 — 3  Tagen  waren  dit 
wieder  verschwunden. 

kowina  wurden  aus  den  Bezirken  ßadautz  und  Sen 
2;en  an  epidemischer  Conjunctivitis  gemeldet  Bemet 
den  Schulkindern  in  Andreas fa Iva  im  Bezirkt 
imie.  Die  Erkrankungen  bestanden  in  einer  acuten 
r  Bindehaut  mit  schleimiger  Secretion  und  starker  ! 
ction  der  Hornhaut.  Insgesammt  wurden  im  Verlan 
ikungen,  darunter  5  an  Erwachsenen,  beobachtet. 
ite  an  der  Wiener  Universität  vorgenommene  bakterio 
igesendeten  Ausstrichpräpuraten  des  Secretes  hat  das 
;h-Weck'schen  Bacillen  ergeben. 

n.  In  184  Bezirken  und  1036  Gemeinden  wurden  4169 
usgewiesen.  Der  Gesammtkrankenstand  betrug  mit 
ibenen  7382  Fälle,  gegen  7113  im  Jahre  1900.  Neugi 
ich  139,  Oberösterreich  19,  Salzburg  17,  Steiermark  2( 
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Grradiaca  9,  Istrien  64,  Tirol  4,  Vorarlberg  3,  BöhmeQ 
'<2,  Galizien  1292,  Bukowina  211  Fälle.  Die  in  Dalmatien 
ichten  verzeichneten  44  Trachomerkrankungen  Bind  im 
sen  worden. 

Krankheit,  welche  als  die  Folge  einer  durch  den  Clenuss 
(ais  hervorgerufen ea  chronischen  Vergiftung  anzusehen 
den  Infectionskrankheiten  zu  zählen  ist,  die  aber  wegen 
leilichen  Bedeutung  an  dieser  Stelle  nicht  unerwähnt 
Bukowina  56  neue  Erkrankungen  und  14  Todesfillle  zur 
sanitätsstatistischen  Ausweisen  sind  in  der  Bukowina 
md   in    Görz-Gradisca  17  SterbefUlle    an    Pellagra  ver- 


tsgeseize  und  Verordnungen. 


[Doem  vom 
4.  December  1902,  Z.  49669, 

BD   alle  politischen   LaadeabebördeD, 


In   der  Anlage  werden  der  k.   k 

Druck exemplare  der  Arzneitaze  für  das  Jahr 
1903  zar  österreiehiseben  Pharmakopoee  Ed.  VII 
«mmt  Nachtrag  mit  der  Einladung  Qbermittelt, 
'«  ein  Eiemplar  dem  Sani tSta- Departement  und 
lern  LandeseBDitätsratbe  ta  ttberweiHen,  ferner 
lie  erforderliche  Anzahl  von  Eiemplareo  den 
Directionen  der  k.  k.  KrankeaaDstalteD  mit  der 
Sestimmung  lu  übermitteln,  alle  klinischen  und 
luhtklinisehen  Erankenabtheilangeu  und  die 
iCrankenbausapotheken  mit  je  einem  Exemplare 
)er  Anneitaie,  auaserdem  die  Direction  der  k.  k. 


*}  Siehe  8.  A45  und  E 


Medicamenteneigeur^ie  mit  Ewei  Exemplaren.  lU 
betbeilen. 

Jede  politische  Behörde,  welcher  ein  Amts- 
arzt Eugewiesen  ist,  sowie  die  Magistrate  der 
mit  eigenen  Statuten  versebeuen  St&dte  sind 
gleichfalls  mit  ja  einem  Exemplare  zum  Amts- 
gebrauche  des  Amtearttes  zu  betheilen. 

Die  Beobachtung  der  in  der  ArEneilBxe 
enthaltenen  Vorschriften  seitens  der  Aeiste, 
Apotheker,  TbierfirEte  und  der  mit  Arzneiwaren 
handelnden  Qeschftftslente  ist  genau  zu  fiber- 
wachen. 

Die  k.  k wird  eingeUdeo,  sofort 

das  Geeignete  zu  veraolassan,  damit  alle  Apo- 
theker und  die  zur  Führung  von  Hausapotheken 
berechtigten  Aorzte,  Wand-  und  ThierBrzte  au 
die  Verpflichtung  erinnert,  soniealle  nicht  in  staat- 
licher Verwaltung  stehenden  Krankenanstalten 
veranlasst  werden,  sich  mit  Exemplaren  dieser 
Arzneitaxe  zur  genauen  Darnachaehtnng  in  ver- 


Aus  den  Verhandlungen  der  k.  k.  Landes-Sanitätsräthe. 

Niedertlsterreich.    Beraihungsgegenstäude  in  der  Sitzung  am  20.  Oetober  1.  J.l 

i.    Entwurf   einer    neuen    Vieb-    und    Fleischbescbauorduung    f&r 
etznng  und  Schluss  der  Beratbung). 

2.  Entwurf    des    Statutes    uud    der  Hausordnung    eines    ^ 
I p e 1 1 e    und    reconvalescente   jüdische    Kinder    i 

ausserhalb  Wiens. 

Ferner    wurden    Mittheilungen    ttber  die  Verhältnisse    bein 
I  e  gemacht. 
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In  der  Sitzaag  am  3.  Novomber  1.  J.    worden    folgende  Referftte  erstat 

1.  Ueber  den  Recurs  mehrerer  ZafanfirEte  in  Wien  gegen  die  vom  ^ 
sie    verh&Dgte    Geldstrafe    wegen    AnsUbnag    der    Zabnteohnik 

I  "ItehOrdliche  Anmeldung. 

2.  Ueber  ein  Aneuchen  um  Bewillignng  zur  Erricfalung  einer  Privath 
r:<  ambulaBte  Kranke  in  Wien. 

3.  Ueber  ein  ÄnEuchen  nm  Bewilligung    sur  Errichtung    eine«  frauenftri 
[''intr  phjBikaliBChe  Heilmethode  in   Wien. 

4.  Ueber  den   Bau  eines  Isolirpavillona  für  lufectiontkrauke  in  ei 
e  auieerhalb   Wiens  und 

5.  Ueber    den  Recure    einer  Landgemeinde    wegen  BeuQttnng   eine«    en 


.  Tirol  und  Vorarlberg.     In  der  Sitzung  vom  18.  October  1.  J.  kamen  nai 
,^  äUnde  zur   Verbsndlutig  : 

1.  Besetzungs Vorschlag  für  eine  vacante  k.  k.  Sanit&tB-AsaiBteni 

3.  Gutachten  über  die  im  Berufungawege  beanatändete  Platzwahl  für  ein 
^^8ttb  lacbtbauB. 

_.  3.  Gatachten    über    die    Concessionirang    einer    Reilanatalt    fflr    1 

^v- 'elektrische  Lichtb&der. 

4.  Gutachten    über     die     Reinheit    eines     Arineikörper«     aus     e 
p>pothek(.. 

5.  Gutachten  über  die  Concesaionirung  einer  Badeanstalt  als  Heilbad 

6.  Gutachten   über    die    Eignueg   einer  Villa    ala  Sanatorium    für  I 
S^pierenkrsnke. 


.   November   1903    gelangten    nachstehe 
Johanneaberg    ui 


Böhmen.    In  der  Sitiung 
''  mr  Verhandlung: 

1.  Errichtung  von  öf rentlichen  Apotheke 

2.  Sanitäre  Zweck  mftasigkeit^und  Znl&asigkeit  dea  Serum  an 

3.  Eiofubr  einer  Kaffeeglssur  «ua  dem  Auetande. 

4.  Anlsge    einer    chemischen    Fabrik    zur    Erieugnng 
phoapbat,  Knochenmehl,   Fett  und  Leim. 

5.  Ableitung    der  Abwftasi 

6.  Bewilligung  zur  Errichtung 


der  Sitzung  am  31.  October 
iverleihuug     der    ö  f  ( e  n  1 1  i  c 


1902. 


Mähren.     BerathungagegenatSnde 

1.  Recurse    gegen    die 
Harienberg. 

2.  Lieferung  der  Lymphe  für  die  Allgemeinimp  fangen  in  den  n: 

3.  Einführung  der  Tegminverbfinde  bei  den  allgemeinen  Impfung 

4.  Kccnra,    beireffend  Aenderungen    und    Heralellungen    in    einer    Gerl 
fabrik  und  Talge  chmel  ee. 

5.  Recura     gegen     die    Bewilligung     Eur    Errichtung     eines     neuen    F 
Fotd^chow. 

6.  Errichtung  einer  dritten  öffentlicben  Apotheke  in  Prerau. 

7.  Recurs  in  Angelegenheit  der  Erweiterung  des  Friedhofes  ii 
a.   Errichtung  eines  neuen  Sanitätsdiatrictea  Radostiu. 

Gftlizien.     Verhandlungs  gegen  stände  in  der  Sitzung  vom   7.   October   19C 

1.  Gutachtliche  Aeusaerung,   betreffend  Vorkehrungen    zur  Hintanhaltunj 

tischen    und    venerischen  Krankheiten  unter    der    Schuljugend    d 

;  Hofrath  Prof.  Dr.  Kadyi.) 

3.  Gutachten    über   Erhötaung    der    Verpflegstaien    in    den    allge 

hKnsern  zu  Podhajce  und  Zo^kiew.  (Referent:  Prof.  Dr.  Macbek.) 

3.  GutScbtlicbe    AeuseeruDg    in    Angelegenheit    der    Errichtung    einer 
'liehen   Apotheke  in   Sambor.   (Referent:  Sanilätarath  Docent  Dr.  Schra 


(Referi 
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4.  Gutachten,  betreffend  die  Creirung  nener  Sanitätsdistricte  in  So^otwina,  Bezirk 
Bohorodczany,  in  Dobrowody,  Bezirk  Zbaraifc,  und  in  Ruty,  Bezirk  Kosöw.  (Referent:  Hofrath 
und  Landes-Sanitfttsreferent  Dr.  M  e  r  u  n  o  w  i  c  z.) 

5.  Aeusserung  in  Angelegenheit  der  Erhöhung  des  Reisepauschales  fär  den 
Districtsarzt  im  Sanitfitsdistricte  Poronin,  Bezirk  Neumarkt.  (Referent:  Hofrath  und 
Landes-Sanitätsreferent  Dr.  Merunowicz.) 

6.  Vorschlag  der  Bewerber  um  die  Verleihung  der  Concession  für  die  vierte  Öffent- 
liche Apotheke  in  Stanislau.   (Referent:  Regierungsrath  Dr.  Opolski.) 


Mittheilungen  über  sanitäre  Verhältnisse  und  Verfügungen  im  Auslande. 

Stand  der  Pest  und  Maassnahmen  gegen  dieselbe.  Italien.  Mit  Seesani  täte  Verordnung 
vom  11.  Decembei  1.  J.,  Nr.  24,  wurden  die  mit  Verordnung  vom  29.  August,  Nr.  20,  für 
Herkünfte  aus  Odessa  angeordneten  Maassnahmen  (S.  426  d.  Bl.)  ausser  Kraft  gesetzt. 

Schweden.  Zufolge  Kundmachung  des  ReichscommerzcoUegiums  vom  18.  November  1.  J.  ist 
die  Stadt  Odessa  als  pestfrei  zu  behandeln. 

Türkei.  Im  Dorfe  Zat-ul-£leb,  Assyr,  und  in  dessen  Umgebung  sind  in  der  Zeit 
von  Mitte  August  bis  Mitte  October  54  Pesterkrankungen,  davon  12  mit  tödlichem  Ausgange, 
Consta tirt  worden. 

Britisch- Tndie7i.  In  Bombay  wurden  in  der  Woche  vom  14,  bis  20.  November  149  neue 
Pestfälle  und  137  Todesfälle,  inCalcutta  in  der  Woche  vom  9.  bis  15.  November  6  und 
in  Kurachee  in  der  Woche  vom  8.  bis  14.  November  7  Pesttodesfälle  ausgewiesen.  In  der 
Präsidentschaft  Madras  erkrankten  in  der  Woche  vom  10.  bis  16.  November  396 
und  starben  299  Personen  an  Pest. 

In  Britisch-Indien  sind  in  der  am  15.  November  abgelaufenen  Woche  10488  Pesttodesfälle 
verzeichnet  worden,  gegenüber  10710  in  der  Vorwoche;  hievon  ereigneten  sich  in  der  Präsident- 
schaft Bombay  5877,  in  der  Präsidentschaft  Madras  299,  in  der  Präsidentschaft  Bengal  350, 
in  den  vereinigten  Provinzen  Agra  und  Oudh  879,  in  Punjab  1072  Fälle.  Im  Punjab  sind  von 
24  mit  Pestserum  injicirten  Personen  16  an  Tetanus  gestorben.  Dieses  bedauerliche  Vor- 
kommnis veranlasste  die  Regierung,  die  zwangsweise  Impfung  mit  Pestserum  einzustellen. 

Hongkong.  (S.  516).  Im  Monate  October  sind  in  der  Colonie  2  tödtliche  Pestfälle  beob- 
achtet worden. 

Brasilien.  In  der  Zeit  vom  12.  bis  17.  November  wurde  in  Rio  de  Janeiro  1  Pest- 
todesfall ausgewiesen. 

Cholera.  Griechenland.  Die  Dauer  der  Quarantaine  für  Herkünfte  aus  Aegypten  wurde 
vom  14  December  an  von  5  auf  7  Tage  erstreckt. 

Türkei.  In  der  am  7.  December  abgelaufenen  Woche  wurden  in  Palästina  und 
Syrien  insgesammt  84  Choleratodesfälle  amtlich  verzeichnet.  In  Jaffa  sind  während  dieser 
Woche  33  Personen  neu  erkrankt  und  29  gestorben;  in  Tiberias,  woselbst  durch  11  Tage 
kein  Cholerafall  beobachtet  worden  war,  starben  2  Personen  an  dieser  Krankheit.  In  Jerusalem 
wurde  am  8.  December  ein  Cholerafall,  betreffend  einen  aus  Amman  eingetroffenen  Landmanu, 
constatirt.  In  letzterem  Orte  starben  16,  in  Salt,  im  Vilajet  Syrien,  9  Personen  an  Cholera.  Zu- 
folge nachträglich  eingetroffener  Nachrichten  über  die  in  den  Dörfern  desCaza  Jaffa  im  Verlaufe 
der  Epidemie  vorgekommenen  und  zum  Theile  bisher  nicht  ausgewieseneu  Choleratodesfälle  sind 
daselbst  insgesammt  996  Personen  der  Cholera  erlegen;  hievon  starben  in  Jahudie  und  Rubab 
je  250,  in  Kafrana  184,  in  Dschemzun  80,  Scheih  Muenne  70,  Inabe  50,  Vazur  40,  Sakie  40, 
in  Acre,  Abu-Schuschö,  Beri^,  Kizaze  32  Personen.  In  Tiberias  sollen  bisher  insgesammt  500  Todes- 
fölle  an  Cholera  vorgekommen  sein. 

Im  Caza  Mi  ha  11  Assyr,  (S.  516),  ist  die  Cholera  noch  nicht  erloschen. 

Der  Sanitätsconseil  beschloss  aus  Anlass  der  neuerlichen  Ausbreitung  der  Cholera  in 
Alexandrien    die    Quarantaine    gegen   Herkünfte    aus    dieser    Stadt    auf  7  Tage    zu    erstrecken. 


Herküufte  aua  Beirut  aaterliegen  mif'.  Rücksicht   auf   den  Aasbruch    der  < 
und  den  regen  Verkehr,  welchen  Beirut  mit  dieser  Stedt  uuterbllt,  der  Sr: 

Aegypteti.  In  Aleiandrien  wurden  in  der  Woche  vom  4.  bis  10 
CholerafSlIe  und  44  Todesßille  verEeichuat.  Von  den  neugemeldeten  PS 
n&ch  eingetretenem  Tode  constatirt.  Ausser  in  Aleiandrien  sind  in  letzter  Z 
Damiette  und  in  der  Provinc  Gharbieh  Choleraf^lle  vorgekommen; 
in  der  Woche  vom   2.   bis  8.   December  8  nnd  in  Gharbieh  2   Personen  he 

Hoiigkong.  (S.  516.)  Im  Monate  Oetober  wurden  2  ISdtliche  CholerafSlIe  verzmchneL 

Blattern.    Portagal.  (S.   588.)  In   der  Woche  vom  30.  November  bis   ö.  Decembei 
Lissabon  113,  inOporto84,   und  in   den  Provinzen  38  neue  Blstternfillle  ausgewiesen  woi 
In    den  Hoapitttlern   befanden    sich    am   6.   December  in  Lissabon    199,    in  Oporto   60   BIsl 
kranke  in  Behandlung.    In  Lissabon  sind  in    der  Woche  vom  24.  bis  30.  November  952" 
in  Oporto  1224  Personen  der  Schutsimpfung  unterzogen  worden. 


ittaril 
<  bdII 


Vermischte  Nachrichten. 


St«nipelfreiheit  der  von  den  DietrictB&rzten  in  MKhren  als  SachverstEndigett    in  8t 
Sachen  anagestellten  Empfangs heatAtigungen    über   SachverstOndigengebObren,     Das  Fim 

ministerluu  bat  der  Finanzlaudeedirection  in  Briinn  mit  EtIbsb  vom  26.  Angust  1902,  2.29466, 
eröffnet,  daas  die  von  den  DistrictsSrzten  in  Mähren  als  Sachverständigen  in  Strafsachen  a» 
gestellten  Empfangsbestätigungen  über  die  ihnen  ans  dem  Sirafkostenverlage  ausgefolgten  Ssck' 
verständigengebühren  naeb  der  Verordnung  vom  2.  September  1853,  R.  0.  Bl.  Nr.  175,  im 
Stempelfreibeit  im  Sinne  der  T.  P.  48,  lit.  g  des  Geseties  vom  9.  Februar  1850,  B.  O.  ti. , 
Nr.  50,  geniessen,  weil  die  genannten  Aerzte  mit  Bücksicht  auf  §  14  des  mährischen  Ludet- 
gesetsea  vom  10.  Februar  1884,  L.  G.  Bl.  Nr.  23,  nicht  als  Gemeindebedienstete,  Boodem  iti 
AngestelUe  der  Saniifilsdiatriete  anzusehen  sind.    (Verordnungsblatt  des  k.  k.  JustiEminiBleriant.1 

Dalmatien.  Verlegung  des  Sitzes  der  Aerztekammer.  Mit  dem  Erlasse  vom  11.  O 
1902,  Z.  '6r>1b6,  hat  das  Ministerium  des  Innern  als  Siti  der  Aeretekammer  fSr  das  E 
reich  Datmatien  die  Stadt  Spalato  fan  Stelle  Zaras)  bestimmt  und  die  Zahl  der  Mitglied« 
11  auf  9  herabgesetzt.  Von  diesen  Mitgliedern  sind  im  Hinblicke  auf  die  Bestimmung  des 
letzter  Absatz  des  Gesetzes  vom  22.  December  1891,  H.  G.  Bl.  Nr.  6  ex  1892,  durch  di 
sammtheit  der  wahlberechtigten  Aerzte  Üalmatiens  drei  Kammermitglieder  und  ebenso 
Stellvertreter  nus  der  Mitte  der  am  Sitze  der  Kammer,  somit  in  Spalato  oder  in  dessen 
wohnhaften,  wahlfähigen  Aerzte,  und  die  übrigen  secfas  Kammermitglieder,  bzw.  Stellver 
aus  der  Gesammibeit  der  wahlKhigen  Aerste  Dalmatiens  zu   wählen. 

Acrztliche  Hilteleistong  an  in  den  Wiener  h.  k.  Krankenanstalten  wegen  Platzmi 
znrfick gewiesenen  Kranken.  Die  k.  k.  n.  ö.  Stattbalterei  in  Wien  hat  die  Anordnung  geti 
daSB  für  hilfesuchende  Kranke,  wekhe  in  einer  k.  k.  Krankenanstalt  lediglich  wegen  I 
mangels  zurückgewiesen  werden  müssen,  von  dar  Aufnahmskauzlei  des  betreffenden  Kr» 
hauses  im  Wege  der  telepboni sehen  Umfrage  die  Aufnahme  in  eine  andere  k-  k.  Krankena 
vermittelt  werde,  ferner  dass  Kranke,  welche  nicht  sofort  in  den  Krankensland  aufgenoi 
werden  können,  hingegen  der  ärzlicben  Hilfe  dringend  bedürfen,  der  möglichst  betchleoi 
ambulatorischen  Behandlung  an  der  entsprechenden  Specialahtbeilung  von  der  Aufnahmsk 
(dem  Journale)  aus  zugeführt  werden.  (Erlass  der  k.  k.  n.  ö.  SUtthalterei  vom  20.  Angust 
Z.  71053.) 

Stand    der   Blattern    nnd    des  Flecktyphus.  Nach  den  Inder  Zeit  vom  17.  bis  23.  D«- 
eember  1.  J.  beim   Ministerium  des  Innern  eingetrofienen  Anteigen  wurden  nenerdinga  ' 

Blatternerkrankungen   in  Tirol  im  politischen  Bezirke  Trient:  Bedollo  3 

in  Mähren  in  der  Stadt  Brunn  1. 

Fleckt7phuserkrankungen  in  Qalizien  in  den  pohtischen  Bezirken:  B 
Gzany:  Krjczka  2;  Kalusz:  Niebylow  1  ;  Rawa  ruska:  Manaat^rek  1;  Skalat:  \ 
Wadowice;  Ljciany   1. 

Vanulwonllctaar  RedncKnt;  Ladwig  Werner.  Vtrli«  ron  AUred  Holder  in  Wim.  Druok  fon  Friedrieh  Jasp< 
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Drack  TOB  Friedrich  Juipar  In  Wien. 


erschafft  sich  der  Sanitätsbeamte  Kenntnis  von  der  Entwicklungatendenz  de 
Btkerung  seines  Amtsgebietes,  welche  ia  der  Qeburtenbäufigkeit  hervortritt,  toi 
benzen  der  menschlichen  Lebensdauer  in  Beinern  Bezirke  und  von  den  Ursa 
lelche  derselben  ein  Ziel  setzen.  Zweckmässige  Vorkehrungen  gegen  Qefahre 
ie  allgemeinen  Lebensbedingungen  und  gegen  besondere,  allgemeine,  wie  örtliche, 
nr  einzelne  Volksclassen  bedrohende  Oesundheitsschädlicbkeiten  setzen  eben  gi 
'ertraatheit  mit  den  bestehenden  Verhältnissen  und  Kenntnis  ihres  Einflusses  vi 

Fttr  die  BeurtheÜung  der  allgemeinen  sanitären  Verhältnisse  ist  die  Gebi 
»tistik  ebenso  wichtig,  wie  die  Statistik  der  Sterbefälle  überhaupt. 

Von  dieser  Ueberzeugung  ausgehend  wurden  schon  in  einer  weit  zurtlckliegi 
eit  die  Ämtsärzte  —  die  Kreis-  und  Districtsphysiker  - —  verpflichtet,  in  ihre  : 
ittsaig  zu  erstattenden  Berichte  Nachweisungen  über  Geburten  und  Sterbefäll« 
n  nehmen. 

Bai  der  im  Jahre  1871  erfolgten  neuen  Kegelung  der  sanitären  Berichterstat 
eiche  sowohl  die  Form  wie  den  Inhalt  der  Berichte  umfasste,  fand  die  Gebt 
mtistik  keine  Berück  sichtig  ang  mehr,  man  beschränkte  sich  auf  die  Machweisi 
ir  Todesnr Bachen,  wohl  von  der  Ueberzeugung  ausgehend,  dass  Geburten 
terbefälle  nur  in  die  demographische  Statistik  gehören. 

Die  mit  der  Verfassung  der  statistischen  Sanitätsberichte  betrauten  Amti 
npfanden  aber  das  Bedürfnis,  sich  auch  mit  den  Geburtenverhältnissen  ihrer  j 
>biete  vertraut  zu  machen  und  viele  derselben  nahmen  in  ihre  jährlichen  Ergänz 
n-ichte  die  wesentlichsten  Ergebnisse  der  Volks bewegungsstatistik  und  die 
esen  abgeleiteten  Folgerungen  auf.  Erst  im  Jahre  1895  wurden  Eheschliessi 
pd  Gebarten  in  die  Sanitätsberichte  einbezogen,  und  finden  seither  eine  einhei 
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für  alle  Verwaltungsgebi6te    gleichmässig   festgesetzte    Berticksiclitigung   seiteDS 
Amtsärzte. 

Der  Ämtsarzt  hat  nicht   die   Aufgabe,    wissenschaftliche  Statistik  zu  betrefl 
ihm  obliegt  nur,  die  vorgeschriebenen,  für  die  Beurtheilung  der  sanitären  Verhi 
wichtigen  Ergebnisse  der  Sanitätsstatistik  zu  sammeln.  Diese  bieten  ihm  aber 
zeige,  oftmals  sichere  Anhaltspunkte,  wo  und  auf  welchen  Gebieten  Gefahren  fär 
Gesundheit  bestehen  oder  sich  ausbilden. 

Die  Sanitätsstatistik  ist  für  ihn  demnach    nicht  Selbstzweck,    sondern  k 
ein  Mittel  zum  Zweck,  ein  Hilfsmittel,    dessen   er   sich   bedient,   um  tiber  die 
henden    biostatischen    Verhältnisse     seines    Amtsgebietes    aus    sicheren    Thal 
Kenntnis  zu  erlangen  und  eintretende  oder  eingetretene  Störungen,   über  welche 
Amtsgeschäfte  keinen  Anhaltspunkt  boten,  sofort  zu  entdecken. 

Es  lag  auch  der  Einführung  der  erwähnten,   seit  dem  Jahre  1895  vorg< 
benen  Form  der  Berichterstattung*)  über  Volksbewegung  und  Todesursachen  in 
Linie  die  Absicht  zu   Grunde,    die    Berichte    für  praktische  Zwecke  des  öffent 
Sanitätsdienstes  leicht  verwerthbar  zu  gestalten.  Diesen  Zweck  erfüllten  die 
vor  dem  Jahre  1895  nur  in  unvollständiger  Weise. 

Nach  Ausscheidung  der  Volksbewegungsstatistik  aus  den  Sanitätsjahre8beri< 
der  Amtsärzte  beschränkte  man  sich  auf  die  Nachweisungen  specieller  Todesurs 
welche  bis  zum  Jahre  1872  in  der  publicirten  amtlichen  Statistik  nur  nnter^ 
Berücksichtigung  gefunden  hatten,  indem  lediglich  Todesfälle  an  Cholera,  Blattern, 
Folge  anderer  Epidemien,   sonstigen  Krankheiten,  gewaltsame  Todesarten  (Mord 
Todtschlag,  Selbstmord,  Unglücksfälle)  verzeichnet  wurden. 

Aus  den  Jahren  1873 — 1894  liegen  in  der  amtlichen  Statistik  über  die  Tc 
Alle  zweierlei  Nachweisungen  vor,  jene  über  Todesursachen  und  jene  über  Sterl 
Das  Urmateriale  für  erstere  bildeten  die  gemäss  dem  Mrnisterialerlasse  vom  13. 
vember  1871,    Z.   12089,    von    den   Ortsgemeinden    (auf  Grund  der  Todtenl 
befände)    zu    erstattenden  Berichte    über  Todesursachen,   während  den  letzteren 
vierteljährig  von   den  Matrikenführern  vorgelegten    Ausweise  über   die  Verstori 
zu  Grunde  lagen. 

Die  Endergebnisse  beider  Arten  von  Berichten  wurden  in  der  ami 
Statistik,  und  zwar  die  Todesursachen  in  der  »Statistik  des  Sanitätswesens«, 
Sterbefälle  überhaupt  und  deren  Vertheilung  auf  Altersclassen,  nach  Monaten  etc. 
der  Statistik  der  »Bewegung  der  Bevölkerung«  veröflfentlicht.  Es  zeigte  sich  al 
dass  die  Zahlen  der  in  der  einen  und  in  der  anderen  Nachweisung  verzeichne 
Todesfälle  nicht  übereinstimmten,  ja  dass  sogar  in  jenen  Verwaltungsgebieten, 
welchen  die  von  den  Ortsgemeinden  (auf  Grund  der  Todtenbeschauprotokolle) 
erstattenden  Berichte  von  den  Pfarrämtern  nach  den  Sterbematriken  verfasst  wurdi 
die  jährlichen  Endergebnisse  mehr  oder  weniger,  mitunter  nicht  unbedeutend  von< 
ander  abwichen,  ein  Umstand,  Avelcher  die  Verlässlichkeit  der  Angaben  zum  mindc 
zweifelhaft  erscheinen  Hess. 

Auch  diesem  Uebelstande  sollte  die  im  Jahre  1895  eingeführte  Bericfaterstat 
über  Volksbewegung  abhelfen.  An  Stelle  der  bis  dahin  vorgeschriebenen  Tal 
mit  Ziffereintragungen  traten  die  Matrikenauszüge,  in  welchen  jeder  Stande 
(Eheschliessung,  Geburt,  Todesfall)  für  sich  charakterisirt  und  bei  jedem  Sterbe! 
die  Todesursache  namentlich  angeführt  wird.  Da  jeder  Todesfall  in  einer  Mj 
verzeichnet,  in  jener  des  Sterbeortes  mit  Numerus  currens  angeführt  wird,  in 
Matrikenauszüge  aber  nur  die  mit  Numerus  currens  versehenen  Sterbefillle  aufgenomnM 
werden  dürfen,  ist  die  Gewähr  vorhanden,  dass  nunmehr  alle  Sterbefälle,  und  z' 
in  der  Sterbematrik  für  jene  Ortsgemeinde,  in  welcher  dieselben  vorgekommen  ffli 
ausgewiesen  werden,  und  dass  daher  die  aus  den  Matrikenauszügen  bearbeit 
Uebersichten  auf  volle  Genauigkeit  Anspruch  machen  können. 

*)  Siehe  Jahrg.  1895  d.  Bl.  Nr.  8,  17  und  Beilagren. 
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Durch  die  Einftihrung  der  IndiTidualnachweisungen  wurde  es  ferner  ermög- 
lichty  über  eine  grosse  Zahl  statistisch  wichtiger  Beziehungen  der  einzelnen  Standes* 
fälle  zu  verschiedenen  Lebens-  und  socialen  Verhältnissen  Aufschlüsse  zu  erlangen, 
während  anderseits  den  Matrikenführern,  welche  nunmehr  lediglich  die  betreffenden 
Daten  aus  den  Büchern  auszuziehen  haben,  die  früher  mühevollen  ziffermässigen 
Zusammenstellungen  und  Eintragungen  erspart  bleiben.  Nach  Ablauf  jedes  Viertel- 
jahres werden  die  gesammelten  Matrikenauszüge  an  die  statistische  Centralcommission  ein- 
gesendet und  von  dieser  zur  Verfassung  von  Bezirks-,  Landes-  und  Reichsübersichten 
verwendet,  welche  dann  nach  wie  vor  einen  eigenen  Theil  der  periodisch  veröffent- 
lichten amtlichen  (demographischen)  Statistik  bilden. 

Die  bisher  vorliegenden  Publicationen  dieser  Art  enthalten  ein  ungleich  viel- 
seitiger gegliedertes  und  reicheres  Material  zur  Beurtheilung  der  Bevölkerungs- 
vorgänge im  Allgemeinen  und  ihrer  Beziehungen  in  verschiedenen  Richtungen,  als 
die  früheren  Bearbeitungen  der  gleichen  statistischen  Erhebungen.  Da  aber  diese 
Publicationen  nicht  alsbaJd  nach  Ablauf  eines  Jahres  erscheinen,  ist  deren  unmittel- 
bare Verwerthung  für  Zwecke  der  öffentlichen  Sanitätspäege  unmöglich  und  mussten, 
um  auch  diesem  Zwecke  gerecht  zu  werden,  besondere  Einrichtungen  getroffen 
werden. 

Diese  bestehen  darin,  dass  die  Amtsärzte  verpflichtet  sind,  in  die  vierteljährig 
von  den  Matrikenführern  vorgelegten  Matrikenauszüge,  welche  sofort  nach  ihrem 
Einlangen  bei  der  politischen  Behörde  erster  Instanz  in  Bezug  auf  vorschriftsmässige 
Bearbeitung  und  auf  ihre  Vollständigkeit  geprüft,  wenn  mangelhaft  befunden,  an  den 
MatrikenAihrer  zur  Aufklärung  oder  Richtigstellung  zurückgesendet  werden,  Einsicht 
zu  nehmen,  aus  denselben  für  das  sanitäre  Grundbuch  des  Bezirkes  Vormerkungen 
zu  machen  und  die  in  die  Statistik  aufzunehmende  Todesursache  zu  bezeichnen.  Die 
im  Grundbuche  verzeichneten  Ergebnisse  werden  dann  als  Ausweise  über  die  sani- 
tätsstatistischen Verhältnisse  des  Bezirkes  vierteljährig  der  politischen  Landesbehörde 
vorgelegt. 

Diese  Vormerkungen  umfassen:  Trauungen,  Geburten,  mit  Unterabtheilung  der 
todt  und  der  unehelich  Geborenen,  der  Zahl  der  Fälle,  in  denen  ein  Arzt  oder  eine 
Hebamme  den  geburtshilflichen  Beistand  geleistet  hatte;  Todes&Ile  mit  Rücksicht  auf 
das  Alter  der  Verstorbenen  (bis  1  Monat,  bis  1  Jahr,  bis  5  Jahre,  6—15,  15 — 30, 
30—50,  50 — 70,  über  70  Jahre)  und  auf  die  Todesursache,  endlich  Zahl  der  Sterbe- 
fälle,  bei  denen  die  Todesursache  ärztlich  beglaubigt  war. 

Für  die  Festsetzung  der  einzelnen  Rubriken  dieser  Vormerkungen  war  selbst- 
verständlich lediglich  das  praktische  Bedürfnis  des  Sanitätsdienstes  maassgebend, 
welches  vollauf  rechtfertigt,  dass  andere  Rücksichten  zurückgestellt  wurden. 

Das  Verhältnis  zwischen  der  Zahl  der  Eheschliessungen  und  Geburten,  die 
Häufigkeit  der  Todtgeburten  und  der  unehelichen  Geburten  haben  für  die  allge- 
meinen sanitären  und  für  die  zu  diesen  in  Beziehungen  stehendei^  socialen  Verhält- 
nisse, die  Häufigkeit  sachkundigen  Beistandes  bei  Entbindungen  in  medicinal-  wie 
sanitätspolizeilicher  Hinsicht  ganz  besonderen  Werth  und  fordern  den  Amtsarzt  auf, 
den  Ursachen  in  ungünstiger  wie  in  günstiger  Hinsicht  eintretender  Veränderungen 
nachzuforschen.  Es  war  jedenfalls  ein  grosser  Mangel  der  im  Jahre  1871 
eingeführten  Sanitätsberichte,  dass  diesen  Verhältnissen  keine  Beachtung  ge- 
schenkt wurde. 

Dasselbe  gilt  von  der  Sterblichkeit  nach  dem  Alter.  Der  geradezu  ausschlag- 
gebende Einfluss  der  Kindersterblichkeit  auf  die  Gesammtsterblichkeit  verlangt,  dass 
auch  die  Zahl  der  gestorbenen  Kinder  für  sich  nachgewiesen  wird,  einerseits  um  das 
Verhältnis  derselben  zur  Zahl  der  Lebendgeborenen,  anderseits  zu  jener  der  Ver- 
storbenen beurtheilen  zu  können.  Aus  diesem  Grunde  wurde  die  gesonderte  Ver- 
zeichnung der  im  ersten  Lebensmonate,  der  im  ersten  Lebensjahre  und  der  im  Alter 
bis  zu  fünf  Jahren  gestorbenen  Kinder  in  den  Vormerkungen  gefordert. 
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raabgrenzung  mit  Tolleadetein  fünften  Lebensjabre  en 
e,  nach  welchem  der  erste  der  bleibenden  Zähne  durchl 
it  dem  15.  licbenajahre  ungefähr  der  Pubertätszeit 

Allgemeinen  Überall  zu,  der  letztere  schwankt  all« 
nd  u.  s.  w,  innerhalb  breiterer  Grenzen,  kann  ab< 
8  DurchschnittBgrenZe  betrachtet  werden.  Dentition  un 
hysiologische  Abschnitte  in  der  Entwicklungaperiode  des 
h  die  Begistrirung  tou  Todesfällen  nach  dieser 
mso  bildet,  mögen  auch  ÄnsnabmeB  in  nicht  geringer  ! 
sjahr  eine  naturgemflsse  Grenze,  mit  welcher  das  Qre 
len  den  in  diesem  Lebensabschnitte  noch  rüstigen  Mei 
srte,  welche  das  70.  Jahr  noch  nicht  erreicht  haben, 
en  Vormerkungen  angeführten  Zwiachenabstufiingen 
ntspreohen  nicht  physiologisch  bestimmt  abgegrenzten  L 
ktlnstliche  Abtheilungen,  charakteriairen  aber  doch 
ind  des  Beginnes  des  productiven  Alters,  des  Besitzes  i 
derselben,  des  Ueberganges  zum  Greisenalter. 
er  Sterblichkeit  nach  dem  Alter,  welche  sehr  bedeute 
ittttsbeamtea  bietet,  ist  die  Todesursacbenstatistik  der 
m.  Bei  Feststellung  der  Formularien  für  dieselbe  war 
ele  der  Sanitätsverwaltung  von  bestimmendem  Einflui 
e  bilden  die  Todtenbeschanbefunde,  aus  denen  die  1 
iken  fibertragen  werden.  So  wOnscbenswerth  es  in  vii 
it  detaillirte  Nachweiaungen  über  die  HSuligkeit  der 
irlangen,    ebenso    gross    und   zur   2jeit   noch   wenigst 

unüberwindlich  sind  die  Schwierigkeiten,  welche  entg 
iner   auf   gleichen    Grundlagen   beruhenden   einheitlicl 

wurde  schon  vor  langer  Zeit  erkannt  und  bescbäfUf 
t  und  Fachmänner  wiederholt  mit  der  Frage,  wie 
smational  vereinbart  werden  konnte, 
lässlicbe  derartige  Statistik,  und  nur  um  eine  boIcL 
rt  nur  dann  Werth,  wenn  die  Todesursachen  sieber  fee 
er  Beobachtung  am  Krankenbette  festgestellt  werden 
irung  und  die  Berichte  aus  grossen  Krankenanstalten, 
oder  Hinsicht  wisHenscbaftlich  geschulte  und  ausgebild 
lugais,  dasB  die  aus  den  klinischen  Diagnosen  und  die 
ogischen  Sectionen  verzeichneten  Todesursachen  nicht  i 
1.   Es  ist  dies   dem  Fachmanne  leicht  erklttrlich,  und 

behandelnden  Arzte  nicht  zum  Vorwurfe  gemacht  wt 

welche  nur  bestimmt  festgestellte  Thatsachen  regi 
le  Krankheit  als  Todesursache  bezeichnet,  ist  es  nicht 
ter  angenommene  oder  die  bei  der  SeeUon  an  der  ] 
it  als  Todesarsacbe  verzeichnet  wird. 
)er  derartige  Differenzen  in  Anstalten  mit  Aerzten,  d 
Erfahrung  ausser  allem  Zweifel  stehen,  vorkommen  kön 
ifiger  mögen  sich  Irrungen  ausserhalb  Anstalten  ereignen  t 
IQ    man   den   bei   SterbefiLllen   ausgewiesenen  Todesar 

der  behandelnde  Arzt  den  Kranken  gar  nicht  gesehen, 
ng  überhaupt  nicht  stattgefunden,  wenn  ein  Arzt  < 
lie  Angehörigen  oder  Umgebung  des  Verstorbenen  übe 
nicht  befragt  hat! 

Augenblicke  an,  in  welchem  man  sich  diese  Umstände 
erschwindet  das  Vertrauen  an  die  VerlBaslichkeit  der 
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^ben  über  die  in  früheren  Jahren  ausgewiesenen  Todesni 
rt  man  versiicht,  aucli  der  Todesursachenstatistik  jene 
Irundlagen  dieser  Statistik  unbeatreitbar  TerläBalichere  si 
pgnen. 

Die  Grundlage  kann  nur  die  Todtenbeschau  bieten,  welcb 
mf  die  Angaben  der  behandelnden  Aerzte  stützen  musB.  Wi« 
Todten beschau  in  Oester reich  schon  vor  mehr  als  eine 
lacb  nud  nach  in  den  einzelnen  Verwaltungsgebieten  durc 
Se  Handhabung  der  betreffenden  Vorschriften  in  manchen 
riederholter  Erinnerungen  an  genaue  Beobachtung  derselbe 

Im  letzten  Decennium  wurden  die  in  den  einzeln 
|Er>ft  gestandenen  Todtenbescbau-Ordnungen  über  Anregi 
fnthes  und  Aber  Auftrag  des  Ministeriums  des  Innern  e: 
fnnterzogen  und  Instructionen  für  die  Leichenbeschauer  erl 

Als  Grundsatz  gilt,  daas  womöglich  ein  Arzt  mit  i 
'demselben  ein  vom  behandelnden  Arzte  des  Verstorbenen 
haDdlnngsschein  vor  der  Beachau  eingehändigt  und  dieser 
■bewahrt  werde.  Die  behandelnden  Aerzte  und  die  Todtenbee 
£e  Todesursachen  nach  wissenschaftlichen  Diagnosen  und 
Becennnngen  anzugeben. 

Bei  dem  Mangel  an  Aerzten  in  manchen  Gegenden 
:>ber  die  Leichenbeschau  nicht  Überall  nur  Aerzten  Übei 
dehnten  Todtenbeschansprengeln  ist  es  dem  einzigen  vorhi 
BnmögUcb,  neben  der  Behandlung  von  Kranken  die  Leii 
Gemeinden  and  menschlichen  Ansiedelungsorten  selbst 
Laien  als  subsidiäre  Beschanorgane  bestellt  werden.  W 
Lüadern  solchen  nichtärztlichen  Personen  die  Leichenbesf 
plattet  ist,  in  welchen  ein  Ärztlicher  Behandlungsschein 
von  einer  derartigen  Beschränkung  abgesehen,  Thatsächl 
in  denen  die  Todtenbeschau  nicht  von  Aerzten  vorgei 
bedeutende. 

Einen  genaueren  Einblick  auch  in  diese  Verhält 
Jahre  1895  eingeführte  Berichterstattung,  welche  nachwt 
gegebenen  Todesursachen  ärztlich  beglaubigt  sind,  VoUI 
gibt  diese  Kacbweisung  aber  auch  nicht  und  sind  üben 
taucht,  welche  Fälle  in  dieser  Rubrik  ausgewiesen  werdei 

Es  liegt  auf  der  Hand,  dass  der  Beschauars 
der  Leiche  und  ans  den  Angaben  der  Angehörigen  oder 
Btorbenen  nur  in  seltenen  Fällen  zu  einem  begründ 
gehmgen  kann,  welche  Krankheit  den  Tod  herbeigeführt 
der  ärztliche  Behandlungsscheln  vorliegt.  Gleichwohl  wii 
Qraache  als  ärztlich  beglaubigt  angesehen,  wenn  ein  Arzt 
in  den  Beschauschein  eingetragen  hat.  Das  war  aber 
Vorschrift,  als  dieselbe'  erlassen  wurde. 

Den  hierüber  entstandenen  Zweifeln  kann  nur  i 
entsprechende  Vervollständigung  der  Nachweisungen  erzie 
der  gegenwärtigen  Rubrik  »ärztlich  beglaubigte  Todesurs. 
in  denen  einerseits  die  Fälle,  in  denen  eine  ärztliche  B 
stattgefunden  hat,  anderseits  die  Fälle,  in  denen  die  1 
Arzte  vorgenommen  wurde,  Aufnahme  finden.  Hiedurch 
.miteinander  durchaus  nicht  nothwendig  im  Zosammenbang 
wie  sanitätapolizeilich  sehr  wichtige  Thatsachen  auseinand 


Aas  den  spttter  folgenden  Nachweisungen  Über  die  Itrztlich  beglaubigt 
ursacben  gebt  bervor,  dass  in  einigen  Landern  ein  recht  erheblicher  Theil  i 
fklle  hinsichtlich  der  Ursache  sachverständig  nicht  genUgend  aufgeklärt 
unter  solchen  Umständen  die  Statistik  auf  Verläeslichkeit  keinen  Änepmcl 
kann,  ist  selbstverständlich.  Eine  Besserung  dieses  beute  noch  nicht  zu  bes 
Missstandes  wird  erst  dann  eintreten,  wenn  die  Vertheilung  der  Äerzte 
dem  Lande  eine  solche  ist,  daas  die  Etebandlui^g  eines  Kranken  in  der  Re 
einen  Arzt  erfolgen  und  ein  solcher  auch  die  Todtenbeschau  vornehmen  k 
lange  diese  Verhältnisse  nicht  allenthalben  eine  Äenderung  in  gfinetigem 
fahren  haben,  ist  an  Verlässlichkeit  der  nach  einem  den  wisseUBchafUicb 
derungen  entsprechenden  Mortalitätsscbema  verzeichneten  Todesursachen 
denken  und  verlieren  auch  die  genauen  Angaben  aus  Ländern,  in  welcb 
Voraussetzungen  entsprochen  werden  konnte,  in  der  allgemeinen  Reic 
ihren  Werth. 

Erwägungen  dieser  Art  bestimmten  auch  den  Obersten  Sanitfitsrat 
(i^utachtea  Über  den  Inhalt  des  einzuführenden  amtlichen  Hortalitätsscht 
geholt  wurde,  von  einer  systematischen,  den  wissenscbaftlicben  Anforden) 
sprechenden  Anordnung  und  Aufzählung  der  Todesursachen  abzusehen 
solche  Krankheiten  in  das  Verzeichnis  aufzunehmen,  deren  Feststellung  t 
netem  Sanitätsdienste  erwartet  werden  kann.  Diese  Voraussetzung  trifft 
bei  den  Infectionskrankheiten  zu. 

Da  es  Grundsatz  ist,  dass  wenigstens  bei  den  erst«n  Fällen  dieser  Kr 
vom  Ämtsarzte  der  poHtischen  Behörde  I.  Instanz  die  Erhebungen  gepflogei 
nöthigen  Anordnungen  zur  Hintanhaltung  einer  Weiterve rbreitung  der  I 
krankheit  getroffen  werden,  da  bei  dem  Bestände  einer  Epidemie  die  Biagnoi 
teren  Fällen  seltener  einem  Zweifel  unterliegt,  da  i'erner  in  den  Landein, 
die  Organisation  des  Gemeindeaanitätsdienstes  bereits  durchgeführt  wu 
Gemeinde-,  beziehungsweise  Districtsarzt  verpflichtet  ist,  die  Infectiooskr 
Evidenz  zu  fuhren,  die  nöthigen  Vorkehrungen  zu  treffen  und  deren  Durc 
zu  tiberwachen,  kann  bei  genauer  Beobachtung  der  bestehenden  Vorseht 
Nachweis  von  Todesfällen  in  Folge  dieser  Krankheiten  keiner  wesentlichen  £ 
keit  unterliegen.  Die  bereits  bestehenden  Einrichtungen  bieten  daher  v 
die  Möglichkeit,  alle  Todesfälle,  welche  durch  acute  Infectionskrankheitei 
geführt  werden,  in  Erfahrung  zu  bringen  und  bedarf  es  nur  einer  ziell 
Handhabung  der  Vorschriften,  um  den  beabsichtigten  Zweck  endlich 
erreichen. 

Die  vorzugsweise  Berücksichtigung  der  Infectionskrankheiten  im  M 
Schema  entspricht  auch  den  Zielen  der  San itäts Verwaltung,  welche  ihr  Ai 
zunächst  auf  diese,  wenigstens  zum  grössten  Theile  nicht  allzuschwer  abzuw« 
vielfach  selbst  leicht  zu  vermeidenden  Feinde  des  Menschen  richtet.  Gei 
Verordnungen  bieten  die  Handhaben  für  zweckmässige  Vorheugungs-  und  ' 
maassnahtnen,  die  Durchführung  derselben  kann  unter  Umständen  sogar  ei 
werden,  Mittel,  welche  gegenüber  anderen,  nicht  als  gemeingefährlich  an( 
Krankheiten  überhaupt  nicht  oder  nur  in  beschränktem  Ma^se  zu  Gebot 
Es  ist  daher  auch  in  dieser  Richtung  das  praktische  Bedürfnis  in  erster  Lin 
gebend  gewesen,  wenn  im  Mortalitätsschema  auf  die  Infectionskrankheiten 
sondere  Rücksicht  genommen  und  jene  Krankheiten,  die,  aus  welchen  Gründe 
in  sanitäts polizeilicher  Hinsicht  nicht  die  gleiche  Bedeutung  haben,  zurUi 
wurden. 

Für  die  wichtigsten  der  in  unseren  Gegenden  vorkommendes  Infectic 
heiten  sind  gesonderte,  für  die  seltener  oder  in  einer  kleineren  Zahl  v( 
auftretenden  oder  seltener  zum  Tode  führenden  ansteckenden  Krankheiten  ' 
nachweisungen    im    Schema   vorgesehen    und   werden    diese   Summarangabc 
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»pecificirte  anhangsweise  anzuführende  Nachweise  ergänzt.  Aut  diese  Weise  wurde 
eine  vollständige  Uebersicht  über  die  in  jeder  vierteljährigen  Berichtsperiode  und 
im  Laufe  eines  jeden  Jahres  vorgekommenen  derartigen  Todesfälle  angebahnt. 

Eine  sehr  wesentliche  Ergänzung  erfuhr  das  Schema  durch  Nachweisungen 
der  Todesfälle,  welche  in  Folge  von  Wundinfections-,  sowie  von  Thierkrankheiten, 
welche  auf  den  Menschen  übertragen  wurden,  eingetreten  sind.  Die  früheren  Mor- 
talitätsberichte gaben  über  diese  Todesfälle  keinen  Aufschluss. 

Aus  den  Gruppen  der  anderen,  nicht  oder  wenigstens  noch  nicht  allgemein  als 
Folgen  einer  Infection  anerkannten  Todesursachen  wurden  nur  einige  wenige  im 
Schema  berücksichtigt.  Die  Verzeichnung  der  auf  angeborene  Lebensschwäche ^ 
zurückgeführten  Todesfälle  wurde  auf  jene  Fälle  beschränkt,  in  denen  eine  Früh- 
oder Missgeburt  vorangegangen  war.  Erfahrungsgemäss  wurde  in  den  Todtenbeschau- 
befunden  diese  Todesursache  der  Einfachheit  und  Kürze  halber  häufig  verzeichnet, 
trotzdem  irgend  eine  bestimmte  andere  Krankheit  als  mangelhafte  Entwicklung  den 
Tod  herbeigeführt  hatte,  lieber  die  Säuglingssterblichkeit  liefern  aber  die  Nach- 
weisungen über  die  im  ersten  Lebensmonate  und  im  ersten  Lebensjahre  vorgekom- 
menen Todesfälle  ungleich  sicherere  Anhaltspunkte  als  die  Todesursachenstatistik. 

Gleiche  Gründe  waren  maassgebend  für  Ausscheidung  der  Todesursache  »Alters- 
schwäche«. Auch  diese  Bezeichnung  deckt  sich  mit  keiner  einzelnen  Wissenschaft- 
lichea  Diagnose,  ist  ein  zwar  für  den  behandelnden  Arzt  und  für  den  Todten- 
beschauer  bequemes  Auskunftsmittel,  welches  ihn  der  genaueren  Rechenschaft  ent- 
hebt und  umso  lieber  angewendet  wird,  da  der  Nichtfachmann  sich  mit  dem  Namen 
zufrieden  stellt,  mit  welchem  er  eine  Vorstellung  verbindet,  die  den  Fachmann  nicht 
in  gleichem  Maasse  befriedigt.  Auch  in  dieser  Beziehung  gibt  die  Nachweisung  der 
Todesfälle  nach  dem  Alter  der  Verstorbenen  richtigere  Anhaltspunkte,  als  die  aus 
ganz  vagen,  der  wissenschaftlichen  Pathologie  .durchaus  nicht  entsprechenden  An- 
gaben abgeleiteten  Ziffern. 

So  einfach  es  dem  in  die  Verhältnisse,  in  die  bestehenden  Einrichtungen 
Nichteingeweihten  erscheinen  mag,  eine  verlässliche  Todesursachentibersicht  herzu- 
Btellen,  so  schwierig  gestaltet  sich,  wie  aus  den  vorstehenden  Andeutungen  zu  ent- 
nehmen ist,  die  thatsächliche  Beschaffung  )les  nothwendigen  Materiales.  Nur  solches 
kann  und  darf  der  Statistik  zu  Grunde  gelegt  werden,  wenn  dieselbe  auf  Verläss- 
lichkeit  Anspruch  machen  will.  Allerdings  wäre  es  für  die  Zwecke  der  wissen- 
schaftlichen Statistik  wie  für  jene  der  Sanitätspflege  und  Heilkunde  ausserordentlich 
wünschenswerth,  unbedingt  sichere  Anhaltspunkte  über  die  Art  und  über  die  Häu- 
figkeit der  einzelnen  zum  Tode  führenden  Krankheiten  zu  gewinnen,  über  die  Be- 
ziehungen derselben  zum  Lebensalter,  zu  dem  Berufe,  u.  s.  w.  der  Verstorbenen 
Bestimmtes  zu  erfahren.  Von  dem  anzustrebenden  Ziele  sind  wir  aber  leider  noch 
weit  entfernt.  Der  Umstand  allein,  dass  ziffermässig  abgegrenzte  und  ausgedrückte 
Thatsachen  verzeichnet  werden,  liefert  noch  nicht  die  Grundlagen,  aus  denen  die 
erwünschte  Kenntnis  geschöpft  werden  könnte.  Ziel  der  Sanitätsverwaltung  ist  und 
muss  sein^  möglichst  genaue,  von  subjectiven  Anschauungen  nicht  beeinflusste  An- 
haltspunkte zu  beschaffen.  Behufs  Erreichung  .  dieses  Zieles  musste  sich  dieselbe 
daher  vorläufig  noch  auf  jene  Krankheiten  beschränken,  über  welche  verlässliche^ 
von  Aerzten   erhobene  Thatsachen  festzustellen   sind,   auf  die  Infectionskrankheiten. 

Durch  die  Organisation  des  Gemeindesanitätsdienstes,  welche  nur  in  zwei 
Ländern  (Salzburg  und  Görz-Gradisca)  noch  nicht  in  Angriff  genommen  wurde,  in 
den  übrigen  bereits  durchgeführt  oder  in  Durchführung  begriffen  ist,  wird  die  erste 
und  wichtigste  Voraussetzung,  eine  derartige  Vertheilung  der  Aerzte  angebahnt,  dass 
die  Bevölkerung  in  weitesten  Kreisen  sachverständigen  Beistand  und  rationelle  Be- 
handlung in  Krankheitsfällen  findet,  und  hiedurch  auch  ermöglicht,  über  die  Ursachen, 
welche  in  den  einzelnen  Fällen  den  Tod  herbeiführten,  genauere  Kenntnis  zu  er- 
langen. Die  in  jüngster  Zeit  nach,  übereinstimmenden  Grundsätzen  geregelte  Todten- 


beacbau,  welche  in  erater  Linie  den  Gemeinde-,  beziefanßgs^ 
obliegt,  ergänzt  die  Eiarichtungen,  deren  Vorhandensein  ein  notl 
sind  fttr  die  Erlangung  verlässlicher,  für  ein  Urtheil  über  die 
VerhilltniBse  maassgebender  Btatiatischer  Anbaltapunlcte.  Erst  aiu 
kann  der  vom  Staate  bestellte  Sauitätsbeamte  von  den  FUr  e 
faltung  seiner  DienstesthStigkeit  nothwendigen  Grundlagen  i 
machen  und  aus  deoselben  eingehende  Kenntnis  der  allgen 
hältuisse  seines  Bezirkes  erlangen. 

Auch  in  einer  auderen  Richtung  als  in  statistischer  Hinsii 
viertel) uhrigen  Vormerkungen  Über  Todesfälle  für  den  Ämtss 
'gänzungen  und  unentbehrliche  Bebelfe.  Es  besteht  zwar  in  allen  Vi 
VerpÖichtung  zur  Anzeige  von  Infectionskrankheiten,  aber  sei 
fttllung  dieser  Verpßichtung  mit  grosser  Strenge  geachtet  wird, 
die  Behörde  von  einzelnen  Fällen,  sei  es,  weil  ein  Arzt  nici 
wurde,  sei  es  aus  anderen  Gründen,  keine  Kenntnis  erlangt.  £ 
Zahl  der  in  den  vierteijübrigen  Vormerkungen  verzeichneten 
Zeit  zur  Anzeige  gekommenen  SterbeßlUen  an  Infectionskrankh 
tischen  Behörde  den  Anlass  zu  weiteren  flrbebungen  und  dl 
Personen,  welche  die  ihnen  obliegende  Anzeige  unterlassen  habe 
zu  ziehen.  Eingehende  Nachforschungen,  und  auf  Grund  derselben 
handlungea  in  dieser  Beziehung  werden  und  müssen  dahin  ft 
kurzer  Zeit  nicht  blos  die  Sterbet^tle  sondern  auch  die  Erkran 
krank  hei  ten  der  politischen  Behörde  zur  Kenntnis  gebracht 
in  die  Lage  kommt,  die  nothwendigeo  Vorkehrnngen  rechtzeiti] 

Aus  dem  Angeführten  ergibt  sich  der  organische  innen 
bestehenden  Einrichtungen,  von  denen  die  späteren  auf  den  &Ul 
eine  die  andere  ergfinzt,  und  deren  genaues  Ineinandergreifen  e 
bedinguDg  ist  für  ein  tadelloaes,  dem  angestrebten  Zwecke  i 
tioniren  des  Öffentlichen  Sanitätsdienstes.  Die  wichtigste  Grund 
nisation  de»  Gemein  de- Sanitätsdienstes,  welche  eine  derartige  V< 
bewirkt,  dasa  in  jeder  Gemeinde  nicht  blos  sachverständige! 
leistung  in  E rk rank ungs fällen,  sondern  auch  zur  Wahrung  i 
tären  Interessen,  für  Durchführung  der  Vorkehrungen  gegen 
Todtcnbeschau  u.  s.  w.  die  nothwendigen  ärztlichen  Hilfsorga; 
Erst  von  dem  Zeitpunkte  an,  in  welchem  diese  Voraussetzung« 
sein  werden,  kann  auf  Erlangung  einer  verläBslicben  Todesursac 
werden. 

Es  wurde  oben  bemerkt,  dass  die  von  den  Amtsärztei 
Grundbucbe  zu  führenden  Vormerkungen  wesentliche  Hilfsi 
genauerer  Kenntnis  der  sanitären  Verbältnisse  ihrer  Bezirke  bi 
der  Vormerkungen  wurde  daher  auch  nur  auf  die  Verzeichni 
Bedacht  genommen,  welche  für  die  Sanitäts Verwaltung  von  besi 
während  die  meisten  der  von  der  wissenschaftlichen  Statistik 
delten  mannigfachen  Beziehungen  der  StandesfUlle  zu  persBnlicb« 
hältnisseo  Übergangen  wurden.  Eine  solche  Beschränkung  wai 
wendig,  weil  die  Amtsärzte  mit  Arbeiten  nicht  allzuschwer  beh 
In  manchen  Bezirken,  zumal  in  jenen,  in  welchen  in  einer  C 
dene  Ma  tri  kenstellen  die  StandesMle  zu  verzeichnen  haben,  so 
MatrikenauszUge  verschiedener  Confessionen  zu  berücksichtige 
Einti'agun<;en  grosse  Aufmerksamkeit  und  verursachen  mitunte 
Trauungs-,  Geburten-  and  Sterhebücher  nicht  in  eigens  na 
Aemtern,  sondern  von  den  Seelsorgern  der  einzelnen  Confessi 
hiezu  bevollmächtigten  Personen  geführt  oder  einzelne  Standest) 
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Behörde  I.  Instanss  registrirt  werden,  musste,  um  über  die  Volksbeweguogsergebnisse 
für  die  einzelnen  Gemeinden  Kenntnis  zu  erlangen,  zu  dem  Auskunftsmittel 
gegriffen  werden,  dass  der  Amtsarzt  die  einzutragenden  Daten  aus  allen  jenen 
Matrikenauszügen,  welche  Standesfälle  aus  diesen  Gemeinden  enthalten,  entnimmt. 

Vom  Standpunkte  der  Sanitätsverwaltung  ist  es  unerlässlich,  dass  der  Amtsarzt  von 
den  Bevölkerungsvorgängen  und  von  den  Todesursachen  nicht  blos  in  seinem  Bezirke 
überhaupt,  sondern  auch  von  jenen  in  jeder  Gemeinde  seines  Bezirkes  Kenntnis 
hat.  Die  politischen  Bezirke  vereinigen  stets  eine  grössere  oder  kleinere  Zahl  von 
Gemeinden  verschiedenen  räumlichen  Umfanges  und  mit  verschiedener  Einwohner- 
zahl. Die  Boden-,  Wasser-  und  sonstigen  äusseren,  die  Beschäftigungs-  und  anderen 
auf  die  allgemeinen  Lebensbedingungen  und  auf  die  Gesundheit  Einfluss  nehmenden 
Verhältnisse  stimmen  aber  nur  selten  in  den  einen  Bezirk  bildenden  Gemeinden 
überein,  es  bestehen  Abweichungen  verschiedener  Art,  die  jedoch  in  den  Ergebnissen 
der  Geburten-  und  Sterblichkeitsstatistik  für  den  ganzen  Bezirk  nicht  zum  Ausdrucke 
kommen.  Weder  die  hohe  Sterblichkeit  einer  unter  ungünstigen  hygienischen 
Verhältnissen  lebenden  Bevölkerung  einer  einzelnen  übervölkerten  Gemeinde, 
noch  die  niedrige  Sterblichkeit  einer  vielleicht  benachbarten  ländlichen  Gemeinde, 
deren  Bewohner  sich  auf  zerstreut  gelegene  Häuser  vertheilen  und  auch  eine  zu 
Erkrankungen  selten  Anlass  gebende  Beschäftigung  haben,  sich  somit  günstiger 
allgemeiner  Lebensbedingungen  erfreuen,  sind  aus  den  Mortalitätsausweisen  des 
Gesammtbezirkes  zu  entnehmen. 

Die  Statistik  sucht  aus  einer  möglichst  grossen  Zahl  von  Einzelfällen  die 
Naturgesetze,  denen  die  Geburten-  und  Sterblichkeitshäufig£:eit  folgen,  zu  ergründen. 
Es  liefern  die  Ergebnisse  dieser  Forschung,  sobald  dieselbe  auf  kleinste  Verwal- 
tungsgebiete beschränkt  wird  und  nur  kurze  Zeiträume  ins  Auge  fasst,  nicht  die 
gewünschten  Anhaltspunkte.  Es  führt  da  nur  der  Weg  zum  Ziele,  dass  man  auch 
für  jede  Gemeinde  eine  möglichst  grosse  Zahl  von  Fällen  in  Vergleich  zieht.  Dies 
ist  möglich  durch  Benützung  der  statistischen  Angaben,  welche  aus  einer 
längeren  Reihe  von  Jahren  vorliegen.  In  kleineren  Gemeinden  bedingt  schon  eine 
unbedeutende  Zunahme  der  Zahl  der  Todesfälle  in  einem  Jahre  eine  wesentlich 
höhere  Mortalitäts Ziffer,  während  eine  ebenso  geringfügige  Abnahme  der  Zahl  der 
Todesfälle  und  die  hieraus  abgeleitete  niedrigere  Mortalitätsziffer  nur  zu  leicht  zu 
dem  aus  diesem  Anhaltspunkte  allein  noch  nicht  gerechtfertigten  Schlüsse  verleitet, 
dass  sich  die  sanitären  Verhältnisse  dieser  Gemeinde  in  dem  betreffenden  Jahre  er- 
heblich gebessert  haben. 

Legt  man  aber  die  innerhalb  einer  Reihe  von  Jahren  verzeichneten  Sterbefälle 
der  Berechnung  zu  Grande,  so  gleichen  sich  die  Schwankungen  in  der  Zahl  der  Todes- 
fälle, welche  in  den  Jahresberichten  verzeichnet  sind,  aus,  es  wird  eine  Mortalitäts- 
ziffer  gefunden,  welche  vielleicht  in  keinem  einzelnen  Jahre  zutrifft,  welche  aber 
thatsächlich  ausdrückt,  wie  hoch  die  Sterblichkeit  innerhalb  dieses  Zeitraumes  in  der 
Gemeinde  war. 

Solche  Mittelwerthe  bilden  dann  auch  feste  Anhaltspunkte,  nach  denen  in 
späteren  Jahren  die  Sterblichkeitsverhältnisse  jeder  einzelnen  Gemeinde  eines  Bezirkes 
im  günstigen  oder  ungünstigen  Sinne  zu  beurtheilen  sind. 

Die  amtlichen  Publicationen  verzeichnen  die  Ergebnisse  der  Volksbewegungs- 
und Todesursachenstatistik  nach  Ländern  und  nach  politischen  Bezirken.  In  den 
Vormerkungen  der  Amtsärzte  werden  alle  Ortsgemeinden  nach  Gerichtsbezirken 
geordnet  und  in  den  vierteljährigen  Ausweisen  die  Summarergebnisse  für  die 
Gerichts-  und  für  die  politischen  Bezirke  verzeichnet.  Für  diese  Einrichtung  war 
der  Umstand  maassgebend,  dass  die  in  hygienischer  Beziehung  wichtigen  äusseren 
und  socialen  Verhältnisse  der  Gemeinden  eines  Gerichtsbezirkes  wenigstens  im  All- 
gemeinen nicht  so  weit  von  einander  verschieden  sind,  wie  jene  der  Gemeinden 
eines  mehrere  Gerichtsbezirke  umfassenden  politischen  Bezirkes,  daher  auch  sicherere 
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GrandlagfiD    ftlr    die   Beurtbeiiung    der    sanitären  Verhältnisse  bieten,  wie 
letzteren. 

Für  die  amtliclien  PublicatioDen  der   Volksbewegungs-   und   MortaÜtätf 
würde  die   Ausdehnung   der   Nachweisnugen   nach   GerichtBbezirkea    allerdin 
sehr  bedeutende  Vermehrung  des  Umfanges  nach  sich  ziebeu.    Den  Amtaärste 
aber  jene  Grundlagen,  welche  die  Statistik  der  Ssnitatsverwaltung   bietet,  si 
sicbtlicb    der   Gemeinden   zur  VerfUguog.     Dieselben   worden  verpflichtet,    in   ibroH 
Jahresberichten  die  absoluten  Zahlen  der  Eheachlieasuitgeu,  der  Geburten  »»H  TiU«J 
fälle,  das  Verhältuia  derselben    zu   der    Einwohnerzahl,    das  Verhältnis  z 
Zahl  der  Sterhefttlle  im  1.  Lebensmonate  und  im    1.  Lebensjahre  und    d 
Lebendgeboreueti,  die  SterbefsUe  im  Kindeaalter  im  Vergleiche  mit  der  G 
der  Todesfälle,    endlich    die  Sterbhcbkeits Verhältnisse    nach    den    wichtig 
Ursachen  für  jede  Ortsgemeinde  nachzuweisen. 

Soll  die  Sanitätsstatistik  den  praktischen  Zielen  der  öffentlichen  * 
pflege  dienen,  so  genUgt  es  nicht,  lediglich  die  aus  den  Tabellen  zusatnn 
und  nach  den  angegebenen  Beziehungen  berechneten  Ziffern  anzuführen, 
mehr  nothwendig,  dem  statistiachen  Materiale  auch  das  zu  entnehmen,  v 
wirklichen  Nutsanwendung  führt.  Auch  in  dieser  Richtuüg  werden  die 
eines  Jahres  vielfach  nicht  genügende  Anhaltspunkte  bieten,  es  werden  ' 
Ei^ebnisse  aus  einer  längeren  Reihe  von  Jahren  heranzuziehen  sein. 

Die  Verwerthung  der  Statistik  üir  praktische  Zwecke  des  Uffentlicli 
dienstes  ist  allerdings  nicht  immer  einfach  und  leicht.  Vielfach  be| 
Schlussfolgerungen,  welche  selbst  einer  durchaus  nicht  strengen  Kritik 
halten  kSnnen,  weil  die  Grundlagen  und  Voraussetzungen  unsichere  sind  ( 
in  Vergleich  gezogenen  Thatsachen  in  keinem  inneren  Zusammenhange 
sanitätsstatia tischen  Arbeiten  findet  man  leider  nur  zu  häufig  Behanptu: 
solche  unsichere  Schlussfolgerungen  zu  Grunde  liegen. 

Eine  beliebte  Methode  ist,  dass  man  den  zeitlichen  Verlauf  von  Voi 
Thatsachen  in  Vergleich  zieht,  eventuell  graphisch  darstellt  und  aus  dem 
treffen  des  Ansteigens  und  Sinkens  der  Curven  schliesst,  dass  ein  Causf 
bang  beider  Thatsachen  besteht.  Aus  der  Thatsache,  dass  z.  B.  in 
Weisungen  für  Städte  irgend  eine  Todesursache  verhältnismässig  häufigt 
ist,  als  in  ländlichen  Bezirken,  wird  gefolgert,  die  betretende  Krankh 
Städten  häufiger  auf,  indess  die  Erklärung  der  Thatsache  zumeist  einfach 
mit  solchen  Krankheiten  behaftete  auswärtige  Personen  die  Anstaltsbe! 
einem  Spitale  der  Stadt  aufsuchen. 

Auf  ganz  und  gar  nicht  festgestellten  Thatsachen  beruht  d 
Publication  vorkommende  Behauptung,  dass  bösartige  Neubildangei 
in  den  Hütten  der  Armen  zu  finden  sind,  diese  Erkrankungen  deshälli 
städtische  genannt  werden  dürfen,  da  sie  nur  dort  häufig  vorkommen,  w< 
und  damit  verbundene  Verweichlichung,  kurz  grossstädtisches  Leben  heri 
That  nehmen  in  der  Todesursachenatatietik  der  österreichischen  Städte  d 
der  Landeshauptstädte  und  die  Städte  mit  grösseren  wobleingerichteten  I 
denen  hervorragende  Chirurgen  thätig  sind,  die  oberste  Stelle  ein,  weil 
mit  bösartigen  Xeubildungen  behaftete  Personen  sich  in  diesen  Anstalten 
ration  unterziehen,  welche  aber  auch  nicht  immer  die  erwünschte  Rettun 

Aehniicher  Art  sind  auch  andere  sanitätsstatistiache  Schlussfolgerun 
besser  vermieden  und  auch  nicht  gezogen  würden,  wenn  eine  sorgsa: 
Erwägung  der  in  Vergleich  gebrachten  Thatsachen  vorausgegangen  wä 
Kritik  und  genaue  Abwägung  der  Thatsachen  hinsichtlich  Ursache 
kung,  BerUcksichtiguug  aller  irgendwie  in  Betracht  zu  ziehenden 
sind  unerlässlich,  wenn  man  aus  den  statistischen  Daten  wirklich  verlas 
Sachen  gewinnen  will. 


J 
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Dies  gilt  insbesondere  von  der  Mortalitätsstatistik  im  Allgemeinen  und  von  der 
Todesursachenstatistik  im  Besonderen.  Nur  zu  leicht  läsat  man  sich  verleiten,  aus 
der  vielleicht  auch  nur  vorübergehend  für  ein  oder  zwei  Jahre  berechneten  niedrigeren 
Mortalitätsziffer  auf  eine  Besserung  der  sanitären  Verhältnisse  zu  schliessen  und  sich 
auf  Erfolge  des  Sanitätsdienstes  zu  berufen,  wobei  nicht  berücksichtigt  wird,  dass 
auch  andere  Umstände,  so  z.  B.  ein  Sinken  der  Geburtenzahl  maassgebend  waren. 

Mit  diesen  Ziffern  wird  viel  Missbrauch  getrieben.  Manche  Städte  und  G-emeinden 
werden  schon  deshalb,  weil  sie  eine  niedrige  Mortalitätsziffer  aufweisen,  als  gesunde, 
dagegen  andere  mit  kleinerer  Einwohnerzahl,  in  denen  sich  eine  grosse  Eranken- 
oder  Versorgungsanstait  befindet  und  daher  auch  eine  grössere  Zahl  von  Todesfällen 
alljährlich  vorkommt,  als  ungesunde  betrachtet.  Ohne  Berücksichtigung  weiterer 
Verbältnisse  ist  eine  derartige  Schlussfolgerung  ebenso  ungerechtfertigt,  wie  jene, 
dass  Städte,  in  denen  eine  Landesgebäranstalt  sich  befindet,  welche  von  Frauens- 
personen aus  dem  ganzen  Lande  zur  Entbindung  aufgesucht  wird,  ij;L  Folge  der 
dadurch  wesentlich  erhöhten  Geburtenziffer  einen  reichen  Zuwachs  der  Bevölkerung 
aufweisen,  während  doch  die  in  der  Anstalt  geborenen  Kinder  nur  zum  kleinsten 
Theile  in  der  Stadt  verbleiben,  die  meisten  derselben  alsbald  nach  der  Geburt  zur 
Pflege  an  Parteien  auf  dem  Lande  abgegeben  werden.  Da  viele  von  den  auswärts 
in  Pflege  gegebenen  Kindern  schon  in  zartem  Alter  sterben,  belasten  diese  Todesfälle 
zumal  in  Gemeinden  und  Bezirken,  in  welchen  eine  grössere  Zahl  von  Parteien 
solche  Kinder  übernimmt,  die  Mortalitätdziffer  und  die  Kindersterblichkeit  recht 
bedeutend,  während  anderseits  die  analogen  Verhältnisse  iu  der  Stadt  in  der 
Statistik  günstiger  erscheinen. 

Derartige  Beispiele  liessen  sich  viele  anführen.  Es  ergibt  sich  aus  denselben 
klar  und  deutlich,  dass  bei  der  praktischen  Verwerthung  der  statistischen  Ergeb- 
nisse mit  grosser  Vorsicht  zu  Werke  gegangen  werden  muss,  wenn  man  nicht  in 
Irrthümer  gelangen  und  sich  der  Gefahr  aussetzen  will,  ganz  unrichtige  Schluss- 
folgeruDgen  zu  ziehen. 

Das  Urtheil  über  Ursache,  Bedeutung  und  Einfluss  der  aus  der  Sanitätsstati- 
stik entnommenen  Thatsachen  beruht  wohl  in  der  Mehrzahl  der  Fälle,  wenn  auch  nicht 
ausschliesslich  auf  dem  Vergleiche  derselben  mit  den  für  eine  vorausgegangene 
Zeitepoche  oder  für  andere  Orte,  Gegenden  und  Länder  gefundenen  analogen 
statistischen  Verhältniszahlen.  Selbstverständlich  dürfen  nur  wirklich  vergleichbare 
derartige  Zahlen  einander  gegenübergestellt  werden,  nicht  aber  auch  solche,  deren 
Grundlagen  wesentlich  verschieden  sind. 

Den  Amtsärzten  stehen  nur  aus  ihren  eigenen  Bezirken  die  Ergebnisse  der  Volks- 
bewegungs-  und  Todesursachenstatistik  stets  zur  Verfügung.  In  den  Ländern,  in 
welchen  Sanitätsberichte  regelmässig  veröffentlicht  werden,  erlangen  sie  aus  diesen 
Kenntnis  von  den  in  anderen  Bezirken  des  Landes  erhobenen  Verhältnissen.  Von  der 
Keichsstatistik  der  Todesursachen  erfuhren  die  Amtsärzte  während  einer  langen 
Reihe  von  Jahren  nichts,  kamen  daher  nicht  in  die  Lage,  weitere  Vergleiche  der 
statistischen  Verhältnisse  ihrer  Bezirke  mit  jenen  anderer  Verwaltungsgebiete 
anzustellen.  Erst  seit  13  Jahren  wird  jeder  politischen  Behörde  die  jeweils  erschienene 
»Statistik  des  Sanitätswesens c  und  jeder  Bezirkshauptmannschaft  die  auf  Grund  der 
im  Jahre  1895  eingeführten  Matrikenauszüge  bearbeitete  Statistik  der  »Bewegung 
der  Bevölkerung«   amtlich  zugesendet. 

Auch  die  vor  dem  Jahre  1873  erschienenen  Publicationen  auf  diesen  Gebieten 
sind  den  Amtsärzten  selten  zugänglich.  Von  den  ältesten  derselben  liegen  überhaupt 
nur  wenige  Exemplare  vor. 

Bei  dieser  Sachlage  erschien  es  im  Interesse  des  Sanitätsdienstes  gelegen,  dass 
die  wichtigsten  Ergebnisse  der  Geburten-  und  der  Todesursachenstatistik,  soweit 
die  Kenntnis  derselben  für  die  Amtsärzte  ein  weitergehendes  Interesse  hat,  gesammelt, 
in   übersichtlicher    Form    veröffentlicht    und    den   Amtsärzten    zugänglich    gemacht 
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werden.  Einen  solchen  Beitrag  zu  liefern,  war  die  Absicht  der  r 
welche   daher   keinen  Anspruch    macht   aof  wissen  seh  artlichen    C 
nur    die  Aufgaben    und    Ziele    dea    öffentlichen    Sanitätsdienstea 
fördern  soll. 

Zu  diesem  Zwecke  erschien  es  wünschenswert h,  dtts  in  amtli 
vorliegende  Materiale  so  weit  als  mSglich  zur Uckzu verfolgen,  um 
SterblichkäitHverhältnisse  aus  einer  längeren  Reihe  von  Jahren  ; 
bringen.  Aufzeichnungen  hierüber  liegen  bereits  aus  dem  18. 
Wegen  der  zu  Beginn  des  19.  Jahrhunderts  in  Folge  der  Kriege 
bieta Veränderungen  begegnet  jedoch  die  Verwerthang  dieser  ältere 
keiten  und  auch  nach  Eintritt  der  Friedenszeit  dürften  die  hier  in 
den  Nachweisungen  erst  nach  und  nach  in  dem  Orade  verlSaslic 
als  die  Verwaltung  sich  wieder  in  ruhigen  Bahnen  bewegen  koni 
der  Kriege  in  den  Hintergrund  traten. 

Die  erste  veröffentlichte  Nachweisung  liegt  für  das  Jahr  18 
an  dieses  sich  anschlieBsende  Reihe  hia  zum  Jahre  1897  eine  anu 
Publicationen  nahmen  ihren  Anfang  im  Jahre  1828,  im  Jahrgai 
die  wichtigsten  Ergebnisse  auch  für  die  vorausgegangenen  10  J 
angeführt. 

Als  Quellen  werke  wurden  benützt: 

Für  die  Jahre  1819—1829:  »Darstellung  der  österreichiat 
atatistischen  Tafeln.« 

Für  die  Jahre  1830—1862:  Tafeln  zur  Statistik  der  üsterreii 

Für  die  Jahre  1863—1880:  Statistisches  Jahrbuch. 

Seit  1881:   > Oeatereichische  Statistik.« 

Für  die  Jahre.  1898  und  1899  wurden  die  von  der  sts 
commission  bearbeiteten  Ergebnisse  der  Volksbewegung»-  und  ( 
Statistik  bisher  noch  nicht  veröffentlicht  und  mussten,  wenn  a 
die  vorliegende  Arbeit  einbezogen  werden  wullten,  die  in  den 
Nachweisungen  der  Amtsärzte,  beziehungsweise  der  politiacben  L 
halte  Den  Daten  benutzt  werden.  Es  erschien  das  umsomehr 
die  Differenzen  zwischen  den  amtsärztlichen  Vormerkungen  undo 
centralen  Bearbeitung  der  amtlichen  Statistik  nach  den  in  den  J 
gemachten  Erfahrungen  keine  so  bedeutenden  waren,  dass  sie  d 
und  die  Schi ussful gerungen  aus  denselben  wesentlich  aiterirten. 

Leider  atimmt  die  Form  der  Nachweisungen  in  den  erwähnt 
cationen  nicht  ganz  üherein  und  musate  sich  der  Verfasser  deshalb  ^ 
Momente  beschränken,  welche  in  allen  eine  Berücksichtigung  gef 
ist  der  Fall  bei  der  Gesammtzahl  der  Gehurten  und  der  Todesfli 
1829  wurde  nur  bei  den  Lebendgeboreuen  zwischen  ehelichen  und 
schieden,  bei  den  Todtgeborenen  aber  bloa  daajße  ach  locht  ausge 
Jahre  1829  angefangen  sind  die  ehelichen  und  unehelichen  I 
geborenen  in  den  Tabellen  verzeichnet. 

Die  Sterheßllle  im  Kindeaalter,  welche  für  die  Jahre  1819— If 
angegeben  sind,  waren  für  das  erste  Lebensjahr  und  bis  zum  . 
Alteisclasse  von  0 — 4  Jahren  verzeichnet. 

Bis  zum  Jahre  18ö2  sind  in  Niederösterreich  für  Wien  und  1 
in  Dalmatien  noch  die  Sterbefälle  im  Alter  bis  zu  4  Jahren  vt 
die  Nachweisungen  für  die  anderen  Länder  und  Gebiete  vom  Jahi 
die  im  Alter  bis  zu  5  Jahren  gestorbenen  Kinder  angeben. 

Die  Differenzirung  der  Sterbefalle  im  ersten  Lebensjahre 
oder  unehelicher  Abstammung  der  Kinder  beginnt  erst  mit  dem 
vorliegenden  Berichte. 


■_■•• 
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« 

Auf  Darstellung  der  zeitlichen  Häufigkeit  der  StandesfäUe  wurde  erst  seit  dem 
Jahre   1851  Rücksicht  genommen. 

£ine  in  medicinal-  wie  sanitätspolizeillcher  Hinsicht  sehr  wichtige  Ergänzung 
und  Erweiterung  erfuhren  die  in  Rede  stehenden  Nachweisungen  im  Jahre  1895 
durch  Einfügung  der  oben  erwähnten  neuen  Rubriken,  in  denen  die  Zahlen  der 
Fälle  sachverständigen  ärztlichen  oder  Hebammenbeistandes  bei  Entbindungen,  sowie 
der  ärztlich  beglaubigten  Todesursachen  eingetragen  werden. 

Die  seit  dieser  Zeit  datirenden  Publicationen  geben  zwar  auch  noch  über  manche 
andere  sanitätspolizeilich  recht  wichtige  Beziehungen  der  Standesfälle  Aufschluss,  so 
über  die  Häufigkeit  der  Todesursachen  in  den  verschiedenen  Altersclassen,  über  die 
Beziehungen  zwischen  Berufsverhältnissen  und  Todesursachen,  über  Vertheilung  der 
Oeburten  und  Sterbefälle  nach  der  Grösse  der  Ortschaften  u.  s.  w.  Es  erschien  aber 
nicht  am  Platze,  auch  diese  Umstände  in  die  vorliegende  Arbeit  einzubeziehen,  weil 
die  betreffenden   Daten  erst  aus  3  Jahren   bekannt   sind  und  dieser  Zeitraum  wohl 
zu  kurz  ist,  um  allgemein  sichere  Folgerungen  zu  ziehen.  Auch  auf  die  Geschlechts- 
verhältnisse   der    Geborenen    und   Gestorbenen    wurde    nicht    eingegangen    in    der 
Erwägung,  dass  die  daraus  sich  ergebenden  Thatsachen  in  sanitätspolizeilicher  Hinsicht 
nur  untergeordneten  Werth  haben,  jedenfalls  gegenüber  anderen  wichtigeren  Momenten 
zurücktreten  müssen. 

Bis  zum  Jahre  1871  finden  sich  in  den  oben  angeführten  amtlichen  Publi- 
cationen nur  die  Ergebnisse  der  Erhebungen  nach  Ländern  fortlaufend  ausgewiesen. 
Einzelne  Jahrgänge  enthalten  zwar  auch  ftlr  Landeshauptstädte  und  für  Kreise  die 
betreffenden  Daten,  doch  konnten  dieselben  wegen  der  in  Folge  späterer  Unter- 
brechung mangelnden  Continuität  nicht  weiter  verwerthet  werden. 

Vom  Jahre  1871 — 1880  enthalten  die  statistischen  Jahrbücher  die  auf  die 
einzelnen  politischen  Bezirke  entfallenden  Summen  der  Lebendgeborenen  und 
Sterbefälle.  Erst  vom  Jahre  1881  angefangen  trat  eine  sehr  wesentliche  Erweiterung 
der  Berichte  ein,  welche  es  ermöglicht,  alle  in  sanitärer  Hinsicht  wichtigeren  demo- 
graphischen Verhältnisse   auch  nach  politischen  Bezirken  zu  verfolgen. 

Für  die  Todesursachenstatistik  bildet  die  seit  dem  Jahre  1873  regelmässig 
erscheinende  »Statistik  des  Sanitätswesens«  bis  zum  Jahre  1895  das  Quellenwerk. 
Seit  dem  Jahre  1895  wurden  aber  diese  Nach  Weisungen  in  die  Publication  über  die 
Volksl)ewegung  einbezogen.  Für  die  Jahre  1898  und  1899  mussten  aus  dem  oben 
angeführten  Grunde  auch  für  diese  Nachweisungen  die  amtsärztlichen  Vormer- 
kungen zu  Grunde  gelegt  und  benützt  werden. 

Ueber  die  Sterbefälle  in   den  Jahren  1873 — 1894  liegen,  wie  bereits   erwähnt, 
zwei   Publicationen    vor,  von  denen  die   eine   auf  den  Angaben   der  Matrikenämter, 
die  andere  auf  den  von  den  Gemeinden  gelieferten  Ausweisen  beruht.  Es  wurde  die 
erstere  zur  Grundlage  genommen,   weil  dieselbe   auch    über    die  Kindersterblichkeit, 
letztere  nur  über  die  Todesursachen  Aufschluss  gibt.   Ueberdies  verdienen  jedenfalls 
die  Angaben  der  Matrikenführer,  welche  jeden   Todesfall   in   die    Sterbebücher   ein- 
zutragen haben,  mehr  Vertrauen  als  jene  der  Gemeinden.   Allerdings  dürfte  es   mit- 
unter der  Fall  gewesen  sein,  dass   die   Matrikenführer  auch  solche  Todesfklle,  welche 
in  den  Matriken  nicht  mit  fortlaufender  Zahl  verzeichnet  werden,  in  ihre  vierteljährigen 
Ausweise  eintrugen,  dass  sie  somit   mehr   Todesfälle  verzeichneten,  als  im  Matriken- 
sprengel vorgekommen  sind.  Es  ist  dies  darauf    zurückzuführen,   dass   der  Matriken<- 
ftihrer  des  Sterbeortes  jenem  des  Geburts-  oder  Zuständigkeitsortes  des  Verstorbeu^xi 
den  Todesfall  mittheilt,  welcher  dann  auch  in  die  Matriken  eines  oder  beider  letzter^xx 
Orte,  jedoch  nicht  unter  fortlaufender  Zahl  eingetragen  wird.  Es  konnte  so  gesclx^i^^^ 
dass  ein  und  derselbe  Sterbefall  zweimal  und   seibat  dreimal  in  den  vierteljöxrv&^j^ 
Berichten  verzeichnet  wurde.  Indessen  dürften    durch  einzelne  solche  Vorkomnvtv\^ 
keine  nennenswerthen  Fehler  entstanden  sein. 
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Abgesehen  von   dem   Umstände,   dass   die   Berichte   der   MstrikensteOeB 
seitiger  und  als  yerlässlichere  Grundlagen  anzusehen  sind,  schien  es  nic^t  sm 
für  die  Jahre  1873 — 1894  eine  andere  Quelle  zu  benutzen  als  ftlr  die  vora 
genen  und  für  die  folgenden  Jahre. 

Dagegen  mussten  f&r  die  Todesursachenstatistik  die  hierüber  in  der    > 
des  Sanitäts Wesens«  Yorhandenen  Anhaltspunkte  benutzt  werden. 

Aus  allen  genannten  Publicationen  sind  jene   Ergebnisse,  deren   Kenntnis 
den  Sanitätsbeamten  von  besonderer  Bedeutung  ist,  ausgezogen  und  verwerthet 
Kritik  des   auf  amtlichen  Quellen   beruhenden   Materials   blieb   auisgescUossen, 
aber  bezüglich  des  Urmaterials  nicht  ganz  zu  umgehen. 

Die  allmähliche  Erweiterung  des  Kreises  der  Erhebungen  und  Nachweii 
welche  sich  aus  dem  Vorstehenden  ergibt,  hat  zur  Folge,  dass  nicht  für  den 
Zeitraum  von  1819 — 1899  alle  jene  Verhältnisse,  über  welche  in  den  letzten  J 
Aufschlüsse  erlangt  wurden,  bekannt  sind.  Es  konnten  daher  auch  im  folgenden 
jene   Daten   angegeben    und    verwerthet   werden,   über   welche  die  amtlichen 
cationen  Nachweisungen  enthalten. 

Anderseits  musste  mit  Rücksicht  auf  den  beschränkten  zur  Verfügung  s 
Raum  auf  eine  zwar  möglichst   gedrängte,   aber  immer  noch  übersiditlich  blei 
Darstellung  Bedacht  genommen  werden. 

Als    der    zweckmässigste    Ausweg    erschien    es,     die    für    Verwaltung^ebi^ 
beziehungsweise  Länder  vorliegenden  wichtigen   Daten  nach  Jahren  zu  verzeidi 
hingegen  jene  für  die  politischen    Bezirke    vom    Jahre    1871    beziehungsweise  1 
und  1895   angefangen    in   5-  beziehungsweise   4  jährigen   Summen  anzuführen, 
eine  Wiedergabe  der  Jahresergebnisse  zu  ausserordentlich  umfangreiche  Tabellen 
führt  hätte. 

Die  Zahlen  der  Lebendgeborenen  und  der  Verstorbenen  sind  daher  länderwd 
für  alle  Jahre  1819 — 1899,  die  Zahlen  der  im  1.  Lebensjahre  und  im  Alter  bU 

4  (5)  Jahren  gestorbenen  Kinder  für  alle   Jahre    1828 — 1899   verzeichnet,    die 
zirksübersichten   enthalten   aus   den  Jahren  1871 — 1899   die   Lebendgeborenen 
Verstorbenen,  aus  den  Jahren  1881  bis  1899  die  Todt-  und  die  unehelich  Geborea 
femer  die  im  1.  Lebensjahre  und  im  Alter  bis  zu    5  Jahren  gestorbenen   Kinder  i 
5jährigen,  beziehungsweise  (1896—1899)  in  4jährigen  Summen. 

Was  das  Gebiet,  auf  welches  sich  die  Nachweisungen  erstrecken,  betri 
wurde  daran  festgehalten,  nur  jene  Theile  der  Monarchie,  welche  das  heutige  Gel» 
der  im  Reichsrathe  vertretenen  Königreiche  und  Länder  umfasst,  zu  berücksichtigei 
Dieses  Gebiet  erfuhr  eine  Erweiterung  anlässlich  der  im  Jahre  1846  erfolgten  Ver- 
einigung des  Grossherzogthums  Krakau  mit  Galizien.  Die  Volksbewegungsergeb* 
nisse  dieses  Gebietes  erscheinen  vom  Jahre  1847  an  aufgenommen. 

Verwaltungsgebiete  bestanden  bis  zum  Jahre  1848  folgende  zehn:  Niederostep 
reich,  Oberösterreich  mit  Salzburg,  Steiermark,  Kärnten  mit  Krain,  Küstenland  f 
Triest  und  Gebiet,  Görz-Gradisca,  Istrien),    Tirol   mit  Vorarlberg,    Böhmen.    M 
mit   Schlesien,    Galizien    mit   der    Bukowina,    Dalmatien.     Innerhalb  des  genanu 
Zeitraumes  beschränken  sich  die  fortlaufenden  Nachweisungen  auf  diese  Verwaltun 
gebiete. 

Vom  Jahre  1849—1899  sind  die  Standesfälle  für  Oberösterreich,  Salzburg 
Kärnten,  Krain,  Mähren,  Schlesien,  Galizien  und  Bukowina  gesondert  verzeichnet,  erst 
von  1871  an  auch  für  Tirol  und  Vorarlberg  sowie  für  die  3  Theile  des  Küstenlandes 
separat  angeführt. 

Die  Eintheilung  der  politischen  Verwaltungsgebiete  in  Bezirke  und  Städte  bat 
im  Laufe  der  Jahre  manche  wesentliche  Erweiterungen  gefunden,  indem  neue  Beiirk« 
gebildet  und  einzelnen  Städten  eigene  Statute  verliehen  wurden.  Da  diese  VerSnie- 
rungen  in  den  unten  folgenden  Tabellen  Berücksichtigung  finden  mussten,  erschesfll'' 

05  zum  Verständnisse  am  Platze,  dieselben  hier  anzuführen. 
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Niederösterreich.  In  der  politischen  Eintheiiung  dieses  Verwaltungsgebietes 
sind  seit  dem  Jahre  1890  sehr  weitgehende  und  eingreifende  Veränderungen  eingetreten, 
welche  sich  nicht  auf  die  Ausscheidung  von  Gerichtsbezirken  aus  dem  einen  und 
Zuweisung  zu  einem  anderen  politischen  Bezirke  beschränkten.  Es  wurden  auch 
einzelne  sowie  Gruppen  von  Gemeinden  und  selbst  Theile  von  Ortsgemeinden  bei 
der  nach  und  nach  durchgeführten  Neueintheilung  aus  dem  einen  an  einen  anderen 
Bezirk  angeschlossen.  Hiedurch  ergaben  sich  auch  mitunter  recht  erhebliche  Ver- 
schiebungen in  den  Einwohnerzahlen  der  betreffenden  Bezirke,  ein  Umstand,  welcher 
sich  bei  Berechnung  der  Geburten-  und  Mortalitätsziffern  dieser  Bezirke  als  Er- 
schwernis geltend  machte. 

In  den  Jahren  1871 — 1889  war  da«  Verwaltungsgebiet  in  18  pojUtische  Bezirke 
eingetheilt,  an  welche  sich  das  Gebiet  von  3  Städten  mit  eigenem  Statute  anschloss. 

Mit  1.  Jänner  1900  trat  eine  Vermehrung  der  politischen  Bezirke  um  einen 
ein,  indem  die  Bezirkshauptmannschaften  Hernals  und  Sechshaus  getheilt,  aus 
ersterer  die  Gerichtsbezirke  Währing,  Klosterneuburg  utid  Tulln  als  Bezirkshaupt- 
mannscbaft  Währing,  aus  letzterer  die  Gerichtsbezirke  Hietzing  und  Purkersdorf, 
denen  aus  dem  politischen  Bezirk  St.  Polten  der  Gerichtsbezirk  Neulengbacb 
angegliedert  wurde,  als  Bezirkshauptmannschaft  HietziDg  ausgeschieden  wurden,  so 
dass  die  Bezirkhauptmannschaft  Hernals  ausser  dem  gleichnamigen  nur  mehr  den 
Gerichtsbezirk  Ottakring,  die  Bezirkshauptmannschaft  ßechsbaus  nur  mehr  die 
Gerichtsbezirke  Fünfhaus,  Meidling  und  Sechsbaus  umfasste.  Dagegen  wurde  der 
politische  Bezirk  Lilienfeld  als  solcher  aufgelassen  und  wurden  dessen  Gerichtsbezirke 
Hainfeld  und  Lilienfeld  der  Bezirkshauptmannschaft  St.  Polten  zugewiesen. 

Die  wichtigste  Veränderung  in  der  politischen  Eintheiiung  des  Landes  vollzog 
sich  mit  der  Ausdehnung  des  Wiener  Gemeindegebietes,  welchem  vom  1.  Jänner  1892 
an  die  Vororte  Wiens,  entferntere  andere  Gemeinden  und  Theile  von  solchen  einverleibt 
wurden.  Diese  Erweiterung  des  Gebietes  der  Reichshaupt-  und  Residenzstadt  hatte 
daher  die  Auflassung  der  politischen  Bezirke  Hernals  und  Sechshaus,  die  Einbeziehung 
von  Theilen  der  Bezirkshauptmannschaften  Hietzing  und  Währing,  sowie  Brück  a.  L. 
zur  Folge. 

Der  nach  Ausscheidung  der  an  Wien  angeschlossenen  Gemeinden  verbliebene 
Theil  des  politischen  Bezirkes  Hietzing  bildet  die  gegenwärtige  Bezirkshauptmann- 
schaft Hietzing-Umgebung.  Der  nicht  mit  Wien  vereinigte  Theil  der  Bezirkshaupt- 
mannschaft Währingjv  nämlich  die  Gerichtsbezirke  Klosterneuburg  und  Tulln,  denen 
aus  der  Bezirkshauptmannschaft  Krems  noch  der  jSerichtsbezirk  Kirchberg  am  Wagram, 
aus  der  Bezirkshauptmannschaft  St.  Polten  der  Gerichtsbezirk  Atzenbrugg  ange- 
schlossen wurden,  bildet  den  gegenwärtigen  politischen  Bezirk  Tulln. 

Bis  zum  Ende  des  Jahres  1895  trat  keine  weitere  Aenderung  der  politischen 
Eintheiiung  ein. 

Im  Jahre  1896  wurde  der  Gerichtsbezirk  Floridsdorf,  gebildet  aus  Ge- 
meinden der  Gerichtsbezirke  Korneuburg,  Wolkersdorf  und  Gross-Eozersdorf,  activirt, 
und  mit  den  Gerichtsbezirken  Gross-Enzersdorf,  Marchegg  und  Matzen  zur  Bezirks- 
hauptmannschaft Floridsdorf  vereinigt,  welche  somit  das  Gebiet  der  bisherigen 
Bezirkshauptmannschaft  Gross-Enzersdorf  nebst  den  aus  dem  politischen  Bezirke 
Komeuburg  ausgeschiedenen  dem  Gerichtsbezirke  Floridsdorf  zugewiesenen  Gemeinden 
umfasst. 

Am  1.  October  1896  begann  die  neuerrichtete  Bezirkshauptmannschaft  Melk  ihre 
Wirksamkeit.  Dieselbe  wurde  gebildet  aus  den  Gerichtsbezirken  Mank,  Melk  und 
Ybbs,  welche  von  den  politischen  Bezirken  Scheibbs,  St.  Polten  und  Amstetten  ab- 
getrennt wurden. 

Die  mit  1.  Jänner  1897  ins  Amt  getretene  Bezirkshauptmannschaft  Mödling 
umfasst  die  Gerichtsbezirke  Ebreichsdorf  und  Mödling,  welche  bis  dahin  den  poli- 
tischen Bezirken  Wiener-Neustadt  und  Baden   zugewiesen  waren.     Da   zur    gleichen 


—     16     - 

ibezirke  Äspang  und  Kirchschlag  von  der  Bez 
igeschieden  und  jener  in  Wiener-Neustadt  zugew 
eseatliche  Umgestaltung  der  politischen  Eintheil 
»rreicha  und  umfasst  die  Bezirkshauptmannschaft 
wei  Gflricbtsbezirke  (Gloggnitz  und  Neunkirchen 
ner-Neustadt  die  vier  Gerichtshezirke  Aspang, 
ler-NeuBtadt- Umgebung. 

ober  1897  wurden  die  im  Jahre  1890  mit  dem 
igten  Oerichtsbezirke  Hainfeld  und  Lilienfeld  wie 
bezirkshauptmannschaft  Lihenfeld  vereinigt, 
lober  1899  begannen  die  neuerrichteten  Bezirb 
gstall  ihre  Amtwirksamkeit.  Erstere  wurde  gebild 
Icen  Waidhofen  a.  d.  Th.  und  Zwettl  abgetrennt 
18  und  Weitra,  letztere  aus  den  Gerichtsbezirken 
ihlag,  welche  aus  den  politischen  Bezirken  An 
eden  wurden. 

^.     Am   1.  September  1896  erfolgte  die  Theiluni 
>urg-Umgebung,  deren  Gericbtsbezirke  Abtenau, 
izirkshauptmann Schaft   Hallein  bilden,    während 
see,    Neumarkt,    Oberndorf,    Salzburg  und  Thalg 

Salz  bürg- Umgebung  verblieben. 
r  k.  Die  Bezirkshauptmann  Schaft  Liezen,  welche  aus  < 
g,  Irdning,  Schladming,  St.  Gallen,  Liezen  und  ] 
1.  Juli  1873  in  die  Bezirkshauptmannschaften  Q: 
en  nunmehr  die  erstere  die  Gericbtsbezirke  Aus 
ming,  letztere  die  anderen  drei  genannten  GerL 
Pettau  erhielt  im  Grunde  des  Gesetzes  vom  4 
nd  wurde  in  Folge  dessen  aus  dem  bisherigen 
ezirkshauptmannachaft  ausgeschieden, 
ober  1891  begann  die  Amtawirksamkeit  der  Bez: 
B  den  gleichnamigen,  bis  dahin  der  Bezirkshaupti 
^htsbezirk  umfasst. 

Die  Bezirkshauptmannschaft  Poina  wurde  mit  ; 
in  Qerichta bezirke  Polna  und  Steken  kamen  zun 
'  Gerichts  bezirk  P^ibislau  zur  Bezirksbauptmanni 
\n  Zeit  trat  eine  Theilnng  der  Bezirkshauptmani 
tsbezirke  Eule  und  Königliche  Weinberge  fortan  it 
iberge  bildeten.  Bei  der  Bezirksbauptmannscbafl 
hnamige,  sowie  der  Gerichtsbezirk  Brandeis  a.  I 
tctober  1893  datirt  die  Errichtung  der  Bezi 
lie  bis  dabin  dem  politischen  Bezirke  Smichow  zug 
lind  Unhoscht  umfasst. 

tember  1896  traten  weitere  Veränderungen  ein 
ichteten  Bezirkshauptmann  schaffen  Dux  und  ßi 
len.  Eraterer  sind  die  Gerichtsbezirke  Bilin  und 
Peplitz,  welcher  auf  das  Gebiet  des  gleichnamig 
e,  letzterer  die  aus  den  politischen  Bezirken  Pils 
ichtsbezirke  Rokitzan  und  Zbirow  zugewiesen. 

October  1898  neu  errichtete  Bezirkshauptmanm 
abezirke  Ri^an  und  Zi^kow,  von  denen  der  ei 
Bezirke  Böh misch -Brod,   letzterer   mit   jenem    vo 
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Mähren.  Mit  Allerhöchster  Entschliesaung  vom  18.  Februar  1870  wurde  der 
Stadt  Kremsier  ein  eigenes  Statut  verliehen,  mit  7.  December  1871  trat  dieses  in  Wirk- 
samkeit und  die  genannte  Stadt  aus  dem  bisherigen  Verbände  der  gleichnamigen 
Bezirkshauptmannschaft 

Am  30.  April  1877  begann  die  aus  den  bis  dahin  mit  dem  politischen  Bezirke 
Kremsier  vereinigten  Qerichtsbezirken  Kojetein  und  Prerau  gebildete  Bezirkshaupt- 
mannschaft Prerau  ihre  Amtsthätigkeit,  beim  politischen  Bezirk  Kremsier  verblieben 
der   gleichnamige,  sowie  der  Gerichtsbezirk  Zdounek. 

Neue  Bezirkshauptmannschaften  wurden  am  1.  November  1896  in  Mährisch- 
Budwitz  und  in  Tischnowitz  errichtet,  von  denen  der  ersteren  aus  dem  politischen 
Bezirke  Datschitz  der  Gerichtsbezirk  Jamnitz,  aus  dem  politischen  Bezirke  Znaim 
der  Gerichtsbezirk  Mährisch-Budwitz  zugewiesen  wurden,  letztere  den  aus  dem 
politischen  Bezirke  Brunn  Umgebung  ausgeschiedenen  Gerichtsbezirk  Tischnowitz 
umfasst. 

Schlesien.  Das  gegenwärtige  Gebiet  der  Städte  mit  eigenem  Statute  Bielitz 
und  Friedek  war  früher  den  politischen  Bezirken  Bielitz,  beziehungsweise  Teschen  zu- 
gewiesen. Mit  26.  Juni  1870  trat  die  Stadt  Bielitz,  mit  12.  Juni  1870  die  Stadt 
Friedek  in  die  Reihe  der  mit  eigenem  Statute  verseheneu  Communalämter. 

Durch  Ausscheidung  der  Gerichtsbezirke  Königsberg  und  Wagstadt  aus  dem 
Verbände  der  Bezirksfaauptmannschaft  Troppau  Umgebung  wurde  am  1.  September 
1896  der  neue  politische  Bezirk  Wagstadt  gebildet. 

Galizien.  Mit  15.  September  1896  begann  die  Amtsthätigkeit  der  neu  er- 
richteten Bezirkshauptmannschaften  Podgorze  und  Stryzöw.  Ersterer  sind  aus  dem 
politischen  Bezinke  Wieliczka  die  Gerichtshezirke  Podgorze  und  Skawina,  letzterer 
aus  den  politischen  Bezirken  Jaslo  und  Rzeszow  die  Gerichtsbezirke  Frysztak  und 
Stryzöw  zugewiesen. 

Die  Bezirkshauptmannschaft  Kolomea  wurde  vom  15.  Juni  1898  an  getheilt, 
der  Gerichtsbezirk  Peczenizyn  aus  dieser  ausgeschieden  und  bildet  derselbe  nunmehr 
das  Gebiet  des  gleichnamigen  politischen  Bezirkes. 

In  gleicher  Weise  erfolgte  im  Jahre  1899  eine  Theilung  des  politischen  Bezirkes 
Lancut  und  die  Bildung  des  politischen  Bezirkes  Przeworsk  (vom  1.  November  an), 
welcher  nur  den  gleichnamigen  Gerichtsbezirk  umfasst. 

Bukowina.  Aus  den  von  den  politischen  Bezirken  Radautz  und  Suczawa 
abgetrennten  Gerichts  bezirken  Solka  und  Gurahumora  wurde  die  Bezirkshauptmann- 
schaft Gurahumora  gebildet,  welche  ihre  Amtsthätigkeit  mit  1.  October  1893  begann. 

Dalmatien.  Vom  politischen  Bezirke  Makarska,  welcher  bis  zum  1.  November 
1880  die  Gerichtsbezirke  Makarska,  Metkovic  und  Vrgorac  umfasste,  wurde  der 
Qerichtsbezirk  Metkovi6  abgetrennt  und  aus  demselben  der  neue  gleichnamige  poli- 
tische Bezirk  gebildet. 

Im  Jahre  1871  bestanden  29  Städte  mit  eigenem  Statute  und  324  Bezirks- 
hauptmannschaften, im  Jahre  1900  aber  33  Städte  mit  eigenem  Statute  und  347 
Bezirkshauptmannschaften . 

Mit  Ausnahme  der  Bezirkshauptmannschaft  Voitsberg,  welche  am  1.  October 
1891  ihre  Amtswirksamkeit  begann,  sind  die  Volksbewegungsergebnisse  jener  Bezirke, 
welche  nicht  mit  Jahresbeginn,  sondern  in  irgend  einem  Zeitpunkte  während  des 
betreffenden  Jahres  errichtet  wurden,  stets  vom  1.  Jänner  des  betreffenden  oder 
des  darauffolgenden  Jahres  angefangen  verzeichnet,  für  Voitsberg  auch  für  das 
letzte  Quartal  des  Jahres  1891.  Um  vergleichbare  ganzjährige  Daten  zu  erhalten, 
wurden  daher  die  für  dieses  Vierteljahr  nachgewiesenen  StandesMle  noch  jenen  der 
Bezirkshauptmannschaft  Graz  Umgebung  zugerechnet,  so  dass  die  Bezirkshauptman- 
Schaft  Voitsberg  erst  vom  Jahre  1892  an  in  den  Tabellen  erscheint. 

Die  Geburten  und  Sterbefälle  in  dem  seit  1.  Jänner  1892  erweiterten  Gemeinde- 
gebiete   von  Wien   sind   in    der   amtlichen    Statistik    bereits   für  dasselbe  Gebiet  im 
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gewiesen,  obschon  damaU  noch  die  Bi 
i,  HernaU  und  Währing  bestanden  hatten, 
nhange  folgenden  Bezirkalibersichten  wui 
lann Schäften  eingetretenen  Veränderungei: 
die  betreffenden  Snmmen  stets  auf  die  in 

inten  die  ziemlich  zahlreichen,  unbedet 
lungen  bei  Gemeinden,  Gerichts  bezirken,  bez 

keine  weitere  Beachtung  finden,  weil  d( 
X)riellen  VergrÖsserung  oder  Einschrfinkuni 

Verminderung  der  Einwohnerzahl  eine  de« 
ich  gezogen  hätte,  dass  der  Hauptzweck,  we 
rorden  wäre.  Auf  die  aus  den  Volksben 
1  Jahren  abgeleiteten  Yerhältniszahlen  hab 
□  letzten  Jahren  vollzogenen  Verschiebu 
näuss. 

ichtigsten  Beziehungen  der  Geburten  und 
nsicht  geben  die  absoluten  Zahlen  tlberhai 
^ufechluss,  wenn  dieselben  unter  dner  an  Zt 
i^ersältniaaen  lebenden  Bevölkerung  vorkom 
ler  wohl  nur  sehr  selten  zu. 
atUrliche  Zuwachs  und  der  Abgang  der 
n  immer  in  der  Weise,  dass  der  Gesammtl 
nicht  bleiben  kann.     Noch   viel   durchgrei 

bald  ein  grösserer,  bald  ein  kleinerer  1 
■t  aber  Individuen  zuziehen.  In  jedem  Bez 
n  dem  durch  Geburten  und  Todesfälle  v 
igerem  Grade  stets  in  einer  Bewegung,  di 
Verminderung  der  Einwohnerzahl  bemerkt 
e  Lebensbedingungen  der  Bewohner  eines  I 
eineswega  unveränderliche  und  unveränder 
;ug  fremder  Individuen  nach  bis  dabin  n 
n  bewohnten  Gegenden  bringt  nach  und  i 
derungen,  welche  eich  auch  io  den  Gebui 
rkhar  machen. 

tt  Bewohner  nur  selten  ihren  Aufenthaltsoi 
[  Erwerb  in  die  Fremde  ziehen,  bald  nur  wä 
[eimat  abwesend  sind,  bald  erst  wegen 
ingerer  Abwesenheit  zurückkehren,  bieten 
ng  der  Beziehungen  zwischen  Sterbefällei 
iges  Material. 

bare  Anhaltspunkte    zu  erlangen,   pflegt 
an    und   Gestorbenen   zur   Einwohnerzahl 
chkeitsziffern,   und  aus  den  Differenzen  de 
Vergleich   gezogenen    Gebieten  und  Jahren 
igUnsteren  sanitären  Verhältnissen  zu  schl 

in  Vergleich  gezogenen  Factoren,  die  Za 
Ziffern  auf  directen  Erhebungen  beruhen. 
terliegt  aber  manchen  und  nicht  Jahr  f(i 
ese  fallen  vielleicht  in  den  für  die  Länder 
gewicht,  als  bei  den  einzelnen  Bezirken.  Ftl 
n  daher  in  dem  Grade  weniger  als  verlässlicl 
i  es  nach  der  vorangedeuteten,  sei  es  in  an 


^     19     — 


ZusammensetzuDg  oder  in  Bezug  auf  hygienische  oder  sociale  Verhältnisse  Verände- 
rungen  erfahren  hat. 

Aus  den  Ergebnissen  der  Volkszählung  ist  zu  entnehmen,  dass  in  manchen  Bezirken, 
welche  in  früheren  Perioden  von  der  einen  zur  anderen  Zählung  einen  Bevölkerungszuwachs 
aufwiesen,  später  die  Einwohnerzahl  gesunken  ist.  Der  fortlaufenden  Berechnung  der 
Geburten-  und  Sterblichkeitsziffer  müssen  bestimmte  Einwohnerzahlen  zu  Grunde 
gelegt  werden,  für  diese  '  bieten  aber  nur  die  Volkszählungsergebnisse  die  Anhalts- 
punkte. Welche  Irrthümer  können  aber  entstehen,  wenn  man  auf  Grund  der  Ergebnisse 
der  mit  einer  früher  vorausgegangenen  Volkszählung  verglichenen  Zahlen,  welche  eine 
Bevölkerungszunahme  nachwiesen,  eine  solche  auch  für  die  Jahre  bis  zur  nächsten 
Zählung  supponirt,  während  in  der  That  die  spätere  Zählung  eine  Abnahme  der 
Einwohnerzahl  ergibt!  Es  kann  daher  den  genannten  Verhältniszahlen,  welche  auf 
Grund  nicht  bestimmt  ermittelter,  sondern  lediglich  angenommener  Einwohnerzahlen 
für  die  zwischen  je  2  aufeinanderfolgenden  Volkszählungen  liegenden  Jahre  berechnet 
wurden,  auch  nur  ein  annähernder  Werth  beigemessen  werden. 

In  Ermangelung  eines  genaueren,  die  wirklichen  Verhältnisse  richtiger  aus- 
drückenden Maassstabes  für  die  Beurtheilung  der  Geburten-  und  Sterbehäufigkeit 
im  Verhältnisse  zur  Einwohnerzahl  muss  aber  an  dem  allgemein  beobachteten  Vor- 
gange noch  festgehalten  werden.  Die  Benützung  der  berechneten  Ziffern  erfordert 
jedoch  Vorsicht  und  kritische  Beurtheilung. 

Auch  in  dieser  Hinsicht  dürfte  den  für  mehrere  Jahre  ermittelten  Durch- 
schnittszahlen der  Vorzug  einzuräumen  sein,  weil  bei  Berechnung  derselben  der 
Einfluss  vorübergehender  Schwankungen  auf  ein  geringeres  Maass  zurückgeführt  wird. 

In  den  im  Anhange  für  die  einzelnen  politischen  Bezirke  angeführten  Nach- 
weisungen der  Geburten-  und  Sterblichkeitsziffern  ist  die  für  die  betreffende  Zeit- 
periode ermittelte  durchschnittliche  Zahl  der  Lebendgeborenen  und  SterbefäUe  im 
Vergleiche  zu  den  aus  der  Differenz  der  Ergebnisse  der  Volkszählungen  von  1880 
und  1900  berechneten  mittleren  Einwohnerzahlen  (bei  den  Bezirken,  welche  neu 
errichtet  wurden  oder  Gebietsveränderungen  erfahren  haben,  zu  der  annähernd 
abiceschätzten  Einwohnerzahl)  in  Beziehung  gebracht  werden.  Die  so  ermittelten 
Ziffern  können  durchaus  nicht  als  unbedingt  sicher  feststehende,  wohl  aber  als 
jedenfalls  annähernd  richtige  Anhaltspunkte  für  Vergleiche  angesehen  werden. 

Die  Einwohnerzahl  betrug  in  den  Jahren  1819,  1857  und  1900  (vorläufige  Er- 
gebnisse der  Volkszählung) : 

1819  1857  1900 


Niederösterreich 1,114.533 

Oberösterreichl 

Salzburg  J 

Steiermark  .    . 

Kärnten  1 

Krain       J     *    * 

Triest 

Qörz-Gradisca 

Istrien 

Tirol  1 

Vorarlberg  j    ' 

Böhmen 3,293.773 

ai } l.'59.678 

?£:L  j 3.">2.769 

Dalmatien .       296.776 


778.869 
774.278 

641.915 
361.919 

732.082 


1,681.697 
707.450 
146.769 

1,056.773 
332.456 
451.941 

520.978 


851.016 

4,705.525 

1,867.094 

443.912 

4,597.470 

456.920 

404.499 


3,086  382 
809.918 
193.247 

1,356.058 
367.344 
508.348 
178.672 
232.338 
344.173 
.  850.062 
l  129.816 

6,318.280 

2,435.081 
680.629 

7,295.538 
729.921 
591.597 


äumme 


.  13,546.582        18,224.500        26,107.304 


2« 


schwierig  ist  es,  fUr  die  Verwaltungsgebiei 
ichere  Daten  über  die  Einwohnerzahl  zu  er 
lung  fand   in    Oeatetreich    im  Jahre    1857    sta 

1869,  18WI,  1h90  und  1900.  Vor  dem  Jahre 
der  Einwiilinerzahl  statt,  jedoch  vorwiegend 
Der  hiebei  eingehaltene  Vorgang  konnte  aht 
ebniase  keineswegs  verbürgen.  In  einzelnen 
nien,  welche  eine  sehr  erhebliche  Sterblichkeit 
nd  zu  Verminderung  der  Einwohnerzahl,  weil 
Lebendgeborenen  überstieg. 
Statistik  verzeichnet  vor  dem  Jahre  1857  u 
ng  der  Länder  für  die  einzelnen  Jahre,  wöbe 
im   GeburtenüberBchuaae   und    aus   der    Differ« 

in  Rechnung  gezogen  wurde.  Auf  vollständige 
r  auch  nicht  Anspruch  machen,  doch  verspricl 
mgabewegung  bei  Berechnung  der  Verhältniszj 

Vergleich  der  Siandesfälle  mit  der  bei  der  lel 
jrzahl. 

und  Mortaütätsverfaältntase  der  Verwaltungsg 
le  in  den  beiliegenden  Tafeln  graphisch  darget 
in  berechnet,  bei  welchen  die  in  der  Zeit  zwist 
linliche    jährliche    Bevölkerungszunahme    ents] 

hat. 
erlässiichkeit  verdienen  jene  Verhältnisae  am 
gegenseitigen  Beziehungen  der  StandeaföUe  selbs 
nen  Zahlen  sich  auf  dieselbe  Zeit,  auf  daaselb 
;  beziehen.  Aus  diesen  Kelativwerthen  laaaen  B 
anitäre  Nutzanwendungen  ziehen,  wie  aus  Geh 
werden  sie  aber  in  der  Regel  weniger  beachte 
rurden  daher  die  für  die  einzelnen  Bezirke  i 
i-hältniase  für  jeden  einzelnen  Bezirk  angefUl 
;geburten,  der  unehelichen  Geburten  im  Ver 
aupt,  die  Sterbefälle  von  Rindern  im  1.  Le 
en  im  Vergleiche  mit  der  Zahl  der  Lebendgebi 
:eit  an  der  Geaammtmortatität,  endlich  die  H 
ihilf  liehen  Beiatandes  bei  Entbindungen  und  de 
Sachen. 

und  Abweichungen,  welche  in  einzelnen  Ja 
in    den   aua  der  Gesammtzahl   ^ler  bekannten 

zum  Ausdrucke,  dagegen  bieten  dieselben  fe 
logen  Verhältnisae  in  kUnlligen  Jahren  beurtl 
den  analogen  Verbältnissen  in  Vergleich  gezogi 


I.  GeburteD. 

nd  in  der  Häufigkeit  der  Geburten,  welche  i 
liessen  lassen,  offenbart  sich  die  Entwicklungat< 
;t  der  österreichischen  Länder  (als  Ganzes  { 
Durchschnitte  betrug  die  mittlere  Jährliche  i 
uhren : 

I 591.648,  das  sind  406  auf  10.000  1 

I 628.181,     .     »    383     •    10.000 


1841—1850 
1851—1860 
1861—1870 
1871—1880 
1881-1890 
1891—1899 
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674.162,  das  sind  388  auf  10.000  Einwohner 

697.444,     »     . 

775.115,     »     » 

852.000,     »     » 

897.534,     »     » 

962.463,     »     » 


383 

> 

10.000 

398 

»  . 

10.000 

402 

» 

10.000 

393 

» 

10.000 

381 

> 

10.000 

Die  Bevölkerung  Oesterreichs  hat  seit  [dem  Jahre  1819  um  nahezu  987o  zu- 
genommen, die  Geburtenzahl  jedoch  nicht  in  gleichem  Verhältnisse.  Aus  den  ange- 
führten jährlichen  Durchschnittszahlen  ergibt  sich  eine  Zunahme  von  rund  61  Vo- 

Der  im  Vergleiche  mit  der  Bevölkerungszunahme  geringeren  Vermehrung  der 
absoluten  Geburtenzahl  entspricht  ein  zwar  nicht  bedeutendes  aber  allmähliches  Sinken 
der  Geburtenziffer.  Allerdings  muss  dahin  gestellt  bleiben,  ob  die  für  die  Zeit  vor 
dem  Jahre  1857  angegebenen  Einwohnerzahlen  die  thatsächlich  vorhanden  gewesene 
Bevölkerung  angeben. 

Ungleich  grössere  Schwankungen,  als  diese  in  den  angeführten  Durchschnitts- 
zahlen zum  Ausdrucke  kommen,  weisen  die  für  aufeinanderfolgende  Jahre  berechneten 
Geburtenziffern  auf.  In  den  Jahren  1819 — 1821  erreichten  dieselben  eine  Höhe,  wie 
sie  in  späteren  Jahren  nicht  mehr  vorkam,  dagegen  in  dc^n  Jahren  1848  und  1855 
einen  ganz  ungewöhnlich  tiefen  Stand.  In  den  zwischenliegenden  Jahren  bewegt  sich 
die  Geburtenzahl  abwechselnd  bald  über,  bald  unter  dem  Mittelwerthe.  Seit  dem 
Jahre  1889,  welches  noch  eine  hohe  Geburtenziffer  aufwies,  ist  diese  mehr  und 
mehr  gesunken. 

Worin  die  Ursachen  dieser  Schwankungen  begründet  sind,  lässt  sich  bisher 
nicht  mit  Sicherheit  ermitteln.  Die  Zahl  der  Geburten,  welche  für  das  Reichsgebiet 
angegeben  ist,  setzt  sich  aus  Einzelfkllen  zusammen,  deren  grössere  und  geringere 
Häufigkeit  von  verschiedenen,  durchaus  nicht  stets  übereinstimmenden  und  in  ihrem 
E.nflus8e  gleichwerthigen  Bedingungen  abhängig  ist.  Die  Geburt  bildet  eine  That- 
&>ache,  deren  Zustandekommen  schon  geraume  Zeit  vorher  durch  die  Conception  ein- 
geleitet wurde.  Wenn  daher  die  in  einem  Jahre  vorgekommenen  Geburten  zu  den 
in  diesem  Jahre  bestandenen  Verhältnissen,  deren  ursächlicher  Zusammenhang  mit 
Geburten  vermuthet  wird,  in  Beziehung  gebracht  werden,  vergisst  man,  dass  der 
Causalnexus  nicht  mit  der  Geburt,  sondern  mit  der  Conception  herzustellen  ist. 

Eine  naturgemässe  und  wichtige  Beziehung  besteht  zwischen  Geburten  und 
Eheschliessungen,  da  eine  Vermehrung  der  Zahl  der  Ehen  auch  eine  Zunahme  der 
Geburtenhäufigkeit  zur  Folge  haben  muss.  Der  Einfluss,  welchen  die  in  einem  be- 
stimmten Zeitabschnitte  geschlossenen  Ehen  auf  die  Geburtenzahl  gewinnen,  kann  sieh 
aber  erst  in  einem  späteren  Zeitabschnitte  geltend  machen,  weil  die  in  diesen  Ehen 
erfolgenden  Conceptionen  sich  auf  verschieden  lauge  Zeiträume  verth eilen. 

Eine  nähere  Kenntnis,  warum  die  Conceptionen  überhaupt,  zu  welchen,  wie  man  ohne 
unberechtigte  Voraussetzungen  annehmen  darf,  im  Grossen  und  Ganzen  stets  in  wenig 
verändertem  Maasse  Gelegenheit  geboten  ist,  in  dem  einen  Jahre  häufiger,  in  dem 
anderen  Jahre  seltener  erfolgen,  Hesse  sich  nur  dann  gewinnen,  wenn  auf  dem  Wege 
der  Massenerhebung  der  Einfluss  allgemeiner  und  ausnahms weiser  Verhältnisse  auf 
die  mechanischen  und  physiologischen  Conception sbedingun gen  festgestellt  werden 
könnte.   Für  diese  Kenntnis  fehlen  zur  Zeit  aber  noch  die  Grundlagen. 

Man  weiss,  dass  die  Geburtenhäufigkeit  nach  Race,  Nationalität  der  betreffenden 
Bevölkerung  eine  verschiedene  ist,  dass  bei  Bevölkerungsgruppen,  deren  socialen  Be- 
schäftigungs-  und  äusseren  Lebensverhältnisse  verschieden  sind,  die  Geburtenziffern 
andere,  dass  Wohlstand,  Art  des  Wohnsitzes  (Stadt  und  Land)  nicht  ohne  Einfluss 
sind.  Worin  sich  der  Einfluss  dieser  Verhältnisse  geltend  machen  kann,  und  in  welchem 
Grade,  entzieht  sich  vorläufig  unserer  Kenntnis.  Ebensowenig  ist  für  die  sicher  beob- 
achtete Thatsache,  dass  nach  Kriegen,  auch  nach  Epidemien,    welche  viele  Menschen- 


/ 
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n,  die  Geburtenhäufigkeit  zuDimiat,  eine 
:annt 

leobachtungen  dürfte  überhaupt  ungleic 
es  häufiger  oder  seltener  eintretenden  Vor 
OD  der  aufmerksamen  Verfolgung  und 
abgeschlossenen,  unter  gleichen  Bedin 
'dr  die  üSeutliche  Gesundheitspäege  hal 
der  Bevölkerung  grosse  Wichtigkeit, 
eiterer  Grenzen  als  die  für  das  Keichs| 
:en  schwanken,  weichen  diese  in  den  e 
voneinander  ab. 

1000  Einwohner  Geburten  im  Mittel  de 


37-7 

39-3 

29'8 

29-8 

33-7 

32-7 

30-7 

30-5 

39-5 

387 

1301 

309 

I28-6 

299 

31-3 

321 

(29-7 

30-3 

131-4 

32-7 

31-3 

31-4 

301 

29-9 

39-3 

401 

39-9 

401 

(39-6 

39-8 

39-9 

41-5 

1381 

42-0 

141-7 

45-6 

42-7 

429 

\42-6 

43-8 

32-2 

300 

35-0 

371 

ebiet  ergibt  sich  eine  durchschnittlich 
Mittelwerthe  liegen  die  Geburtenziffern 
für  die  Bukowina,  demselben  nUhern 
liherer  Zeit)  und  für  Dalmatien  (in  m 
n  mehr  oder  weniger  unter  dem  Reichst 
irtenziffer  weist  die  Bukowina  auf,  eit 
ichlesien,  Böhmen  und  Mähren.  In  Tin 
v6\)\  30Voni  ohne  jedoch  den  Werth  vo 
r  Einfluaa  der  Nationalität  der  Bewohn' 
lerkbar  und  kann  schon  deshalb  leicht 
deutlich  abgegrenzt  sind.  Im  italienischt 
Eben  geschlossen,  als  im  deutseben  T 
:hen  Ebeeonsenses  die  Zahl  der  Ehen  bea 
äufiger  als  im  letzteren. 
eine  mit  Italien isch-Tirol  mehr  als  mit 
enz  auf,  desungeachtet  steht  die  Geburtet 
-Tirol. 

reiche   die  Geburtenhäufigkeit   im  Reich 
)den  erfahren  hat,  ist  durch  ein  Sinken  C 


r  einzetne  Verwaltungsgebiete  bedingt.  Niederöaterreich  zeigt  eine  l 
hiderung  der  Geburtenhäufigkeit,  Böhmenund  Steiermark  eine  etwas  gei 
intlich  treten  die  Schwankungen  der  aus  Jahresperioden  abgeleiteten  obi| 
Jenen  Verwaltungsgebieten  zu  Tage,  welche  aus  mehreren  Ländern  gel 
Kh  sind.  Das  Küstenland  weist  in  den  Jahren  1819  —  1830  eine  Geburti 
i^  io  der  Periode  von  1891 — 1899  ist  diese  bis  auf  360  gesunken, 
rein  (zusammen)  waren  Geburten  im  Zeiträume  von  1831^ — 186 
(19—1830,  im  Decennium  1861 — 70  stieg  die  G-eburtenfrequenz  unc 
Uten  der  Decennien  über  jene  von  1819^1830.  Hiebei  waren 
rhültaisse  in  Krain  weit  mehr  ausschlaggebend  als  jene  in  Kärnte 
ihen  Verlauf  nahm  die  Geburteufrequenz  im  Gesammtbereiche  von 
id  Salzburg.  In  Mähren  und  Schlesien  (zusammen)  zeigt  sich  ein 
eburtenhäufigkeit  von  44"1  auf  39'97oo'  ^^'t  ^^^  Jahre  1851,  aus  W€ 
Inder  gesonderte  Nachweisungen  vorliegen,  übertrifft  Schlesien  hinsi' 
irtenhäufigkeit  sein  Nachbarland  Mähren. 

Nur  Dalmatien  zeichnet  sich  durch  eine,  allerdings  von  kleinen 
(gesehen,  continuirlich  znnebmende  Geburtenhäutigkeit  aus.  Den  ni 
OC/oo)  erreichte  dieselbe  im  Decennium  1841 — 1850,  den  hiJchstei 
tr  angefühlten  Zeitperioden  mit  40%o' 

Eine  Uebersicht  über  die  jährlichen  Geburtenziffern  der  einzelnE 

ibiete,    beziehungsweise   Länder    bieten    die   beiliegenden  Diagrammi 

denselben    nur  die    Lebendgeburten    berücksichtigt   sind,    entspric 

ff  Curven  doch  annähernd  jenem  der   Geburtenhäufigkeit  überhauj 

sburten    nur  untergeordnet  in  Betracht  kommen. 

Dieselben  Erwägungen,  welche  die  für  das  Reichsgebiet  berechneten 
I  einzelnen  nicht  maassgebend  erscheinen  lassen,  kommen  in  analoge) 
ö  Länder  in  Betracht.  Die  nach  verschiedenen  Richtungen  abweichen« 
nzelner  Gegenden  und  Bevölkerungsgruppen,  von  Städten  und 
eten  weder  in  den  absoluten  noch  in  den  ßelativzahlen  hervor,  mi 
den  für  die  politischen  Bezirke  gefundenen  Ziffern  wenigstens 
■wissen  Grade  bemerkbar.  In  dieser  Beziehung  wären  die  für  Geri 
r  Ortsgemeinden  berechneten  Zahlen  ungleich  mehr  maassgebend. 
«für  sind  in  der  gegenwärtig  eingeführten  Berichterstattung  gegehei 
reis  der  Erhebungen  geschlossen  wird,  und  auf  einen  je  längerei 
ese  ausdehnen,  umso  verlässlicher  werden  'die  Anhaltspunkte  für  c 
ner  Verhältnisse,  welche  die  Regeneration  der  Bevölkerung  beeinflu 

In  dem  ersten  Theile  der  im  Anhang  folgenden  Tabellen  sind 
ihen  Bezirk  und  für  die  Städte  mit  eigenem  Statute  die  Oeburtenz: 
nndelcgnng  der  aus  den  vorliegenden,  oben  angeführten  amtlichen  * 
enen  Daten  berechnet,  und  zwar  bei  jenen  Bezirken,  welche  neu 
1er  territorielle  Veränderungen  erfahren  haben,  für  den  jeweils  übi 
ebietsumfang.  Fussnoten  weisen  die  Zeit  nach,  auf  welche  sich  die 
eziehen. 

Die  amtlichen  Publicationen  verzeichnen  die  Gesammtzahl  der  G 
eise  erst  vom  Jahre  1881  angefangen,  für  das  Decennium  1871— 
ie  Summen  der  in  den  Bezirken  Lebend  geborenen  veröffentlicht,  i 
resnnd  b  ei  ts  pflege  genügt  es  nicht,  sich  auf  die  Lebend  gebor  nen  zu 
mss  vielmehr  die  Gesammtzahl  der  Geburten  in  Vergleich  gezogen 

Für  die  Beurtheilung  des  jährlichen  und  innerhalb  gewisser  Z 
-elenden  Zuwachses  der  Bevölkerung  und  für  demographiache  Zwecke 
ebornen  allerdings  keine  oder  wenigstens  nur  untergeordnete  Bi 
tandpunkte  der  Sanität  handelt  es  sich  aber  in  erster  Linie  um 
er  Zeoguugs-   nnd  Gebärkraft   der   Bevölkerung  uud  wäre   die  Ke 
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itionen,  wenn  diese  erlangt  werden  könnte,  in  ph; 
ment.  Nachdem  aber  hierüber  beatimmte  Aufs 
wrtirte  und  niuht  lebensfähige  Früchte  zwar  iE 
:hnet  werden  aollen,  die  Tudtenbeschauer  voi 
1  wohl  keineewegH  in  allen  Fallen  Kenntnis  e 
leburtsbUcher  aber  maassgebend  ist,  dasB  ds 
s  zur  Leben sfkhigkeit  entwickelt  war,  gibt  ' 
grössere  oder  geringere  Zahl  von  Geburten  k 
9  derselben  hätte  aber  sowohl  an  sich,  noch  n 
der  Entwicklung  der  Frucht  zur  LebensfUhigk 
»mten  eine  wegen  der  daraus  zu  ziehende 
Leutung. 

i  Umständen  muas  mau  sich  mit  der  allgemeii 
,mit  abfinden,  dass  die  Zahl  der  genannten  Fäl 
t  einmal  annähernde  Anhaltspunkte  hat,  keine 
lieselben  die  allgemeinen  statistischen  Ergebnisi 
ihren  würden.  Das  Gewicht  der  Zahlen  kom 
weniger  iu  Betracht,  als  die  Bedeutung  der,  wem 
nthaltenen  Thatsachen  an  sich,  ganz  abgesehc 
le   irgend   welches   Dazuthun   eingetretene    E: 

id  in  den  verschiedenen  Gegenden  der  Reichsk 
le  der  Alpenläuder,  in  den  an  diese  sich  ansc 
lud  bis  in  das  südliche  Böhmen  hineinreichen 
weniger  niedriger  Geburtenfrequenz,  wogegen 
.seren  Theilea  des  mittleren,  im  ganzen  östlic 
t  Ausnahme  des  Bezirkes  Kimpolung)  eine  hohe 
beträgt.  Weniger  ausgedehnte  Gebiete  hob 
er)  bilden  die  westgalizisehen  Bezirke  Wieliczki 
fice,  Saybuseh  und  Biala,  an  welche  sich  die 
adt,  der  mährische  Bezirk  Mistek  anachiiessen. 
rke  Brüx,  Das,  Teplitz,  Joachimsthal  und  G 
avac,  Knin  und  Sebenico  durch  eine  42*/g|,  mel 
Geburtenziffer  aus. 

Reichsmittel,  aber  unter  42''/oü  ^^^^  siel»  dii 
n  von  den  vorerwähnten  an  der  nordwestböhmisc 
n  Prag  reichenden  Gebiete,  in  einzelnen  Bezi 
.  nördlichen  Grenze  dieses  Verwaltungsgebietes, 
n    grenzenden    und    in    den  über  Brunn  in  da 

Bezirken   von   Mähren,  im  mittleren  Theile 
dem    grösseren    Theile   von  GörzGradisca  un 
ttleren  Theile  des  dalmatinischen  Festlandes  ii 
ski  und  Metkovii^. 

nd  Oberösterreich,  Salzburg,  Steiermark,  Kam 
n  und  nordöstlichen  Böhmen,  in  den  angren: 
sien  ist  die  Geburtenziffer  niedriger  als  das  E 
iesem  mehr  oder  weniger. 
ben  die  an  Steiermark  grenzenden  Bezirke  e 
lurtenziffer.  An  diese  reihen  sich  vereinzelte  I 
larkt  in  Galizien,  welcher  allein  von  allen  ] 
burtenhäufigkeit  aufweist,  als  dem  Reichsmitte] 
^irk  Braunau,  in  Steiermark  Judenburg  und 
tenfrequenz  angrenzende  Bezirk  Rann,  in  Kra 


—    25     — 

berg,  in  Istrien  jener  von  Lussin,  in  Dalmatien  die  Bezirke  Curzola,  Lesina, 
Makarska  nnd  in  Tirol  der  Bezirk  Tione. 

Die  niedrigsten  Geburtenziffern  —  unter  30Voo  —  weisen  Vorarlberg,  Deutsch- 
Tirol,  das  mittlere  Salzburg,  einzelne  Bezirke  in  Nieder-  und  Oberösterreich,  Steier- 
mark und  die  südlichsten  Bezirke  Dalmatiens,  Bagusa  und  Cattaro  auf.  Für  den 
Bezirk  Innsbruck  Umgebung  ergibt  sich  eine  im  Vergleiche  mit  den  übrigen  Deutsch- 
Tiroler  Bezirken  höhere  Geburtenziffer  nur  deshalb,  weil  die  Landesgebärklinik, 
welche  bis  zum  Jahre  1889  in  der  Landeshauptstadt  untergebracht  war,  in  die 
Nachbargemeinde  Wilten  verlegt  wurde. 

Von  den  33  Städten  mit  eigenem  Statut  weisen  31  eine  niedrigere,  2  eine 
höhere  Geburtenziffer  auf,  als  das  Reichsmittel.  Im  Allgemeinen  ist  diese,  wie  aus 
der  im  dritten  Theile  des  Anhanges  folgenden  Uebersicht  des  Verhältnisses  der  Lebend- 
geborenen zur  Einwohnerzahl  entnommen  werden  kann,  in  den  grösseren  Städten 
und  Gemeinden  eine  niedrigere  als  in  den  Bezirken  überhaupt. 

In  den  Städten,  in  welchen  sich  öffentliche  Gebäranstalten  befinden,  tragen  die 
in  diesen  vorgekommenen  Geburten  erheblich  bei,  um  die  Geburtenhäufigkeit  als  eine 
grössere  erscheinen  zu  lassen,  als  sie  bei  der  einheimischen  Bevölkerung  ist. 

Auf  100  im  Zeiträume  1881—1898  in  den  nachstehend  angeführten  Städten 
vorgekommene  Geburten  treffen  Geburten  in  der  Landesgebäranstalt: 

Prag 43-4 

Klagenfurt 40*4 

Olmütz 33-8 

Wien  (1881—1890) 305 

Laibach 19-2 

Lemberg 18*9 

Wien  (1891—1898) 18-8 

Linz 17-2 

Brunn 16-9 

Krakau 16-2 

Graz 14-7 

Czernowitz 53 

Triest 50 

Von  einem  Vergleiche  der  betreffenden  Daten  für  die  Städte  Innsbruck  und 
Salzburg  musste  abgesehen  werden,  weil,  wie  oben  erwähnt,  die  Landesgebärklinik 
von  Innsbruck  nach  einer  Vorortegemeinde  verlegt  wurde,  in  Salzburg  aber  bis  in 
die  neueste  Zeit  eine  öffentliche  Gebäranstalt  nicht  bestand,  für  den  Unterricht  der 
Hebammen  eine  Art  von  geburtshilflichem  Ambulatorium  eingerichtet  war. 

In  den  angeführten  Städten  beeinflussten  die  Entbindungen  in  der  Gebäranstalt 
die  Geburtenziffer  in  ganz  ungleichem  Maasse,  in  der  Mehrzahl  derselben  aber  recht 
bedeutend.  Ein  grosser  Theil  der  Schwangeren,  welche  die  Anstalten  aufsuchen, 
kommt  wohl  aus  der  betreffende;!  Stadt  selbst,  ein  aus  den  vorliegenden  Jahres- 
berichten jedoch  nicht  zu  entnehmender  Theil  auch  von  auswärts.  Jedenfalls  darf  man 
aber  nach  dem  Angeführten  die  aus  der  Geburtenstatistik  abgeleiteten  Geburtenziffern 
nicht  als  zutreffend  ansehen  und  müssten  streng  genommen  die  Geburten  jenen  Ge- 
meinden, beziehungsweise  jenen  Bezirken  zugeschrieben  werden,  in  welchen  die 
Conception  erfolgt  war.  Hiefür  fehlen  aber  in  der  Regel  die  nöthigen  An- 
haltspunkte. 

Die  Geburtenziffer  gibt  wohl  das  Verhältnis  der  Geburten  zur  Bevölkerung  im 
Allgemeinen  und  ist  das  wichtigste  Moment  für  Beurtheilung  der  Entwicklung  der 
Bevölkerung  überhaupt.  Vom  sanitären  Standpunkte  ist  es  aber  auch  von  wesent- 
lichem Interesse,  die  Geburtenzahl  mit  der  vorhandenen  weiblichen  Bevölkerung  als 


ler  Zahl   jener  weiblichen  Individuen,    welch' 
sieben,  zu  vergleichen. 

ingen  zwiscben  Zahl  der  Geburten  und  der  ] 
jedenfalls  ungleich  mehr  maassgebend,  ah  jt 
iipt  und  zur  GesammlbeTSlkernng.  Von  einer  £ 
ler  vorliegenden  Arbeit  musste  wegen  Man| 
gesehen  werden.  Die  Geachlechtareife  des  v 
1  Ländern  im  gleichen  Älter  ein  und  iunerht 
weniger  bedeutende  Abweichungen  in  den  ve 
erlischt  auch  die  ConceptionsiUbigkeit  n! 
ensalter.  Es  lässt  sich  aber  für  die  weibli' 
Qsalter,  in  welchem  die  physiologischen  Verhi 
Befruchtung  gestatten,  nicht  allgemein  ange 
Grundlageu  für  Berechnung  der  Zahl  der  ii 
annähernden  Schätzungen  beruhende  Zahlei 
rigen  Schluasfolgerungen. 
»entlieh  gUOBtigeren  Lage  befinden  sich  die 
iete  nicht  schwer  ist,  von  dem  durchschnitt 
Geschlechtsreife  und  von  jenem  des  Eintritt! 
1  Kenntnis  zu  erlangen  und  die  Zahl  der  in 
iden  Frauen  aus  den  Volkszählungsergebnisai 
kommenden  physiologischen  Verhältnisse  s 
ter  Gebiete  meistens  ziemlich,  jedenfalls  mehi 

igedeuteten     Richtungen     eraflfnet     sich     der 


nd  Todtgeborene.  Die  allgemeine  Gebu 
esammtzalil  der  Geburten,  sondern  aus  jene 
inn,  wenn  es  sieb  um  die  Beurtbeilung  des  Ei 
generirung  der  Bevölkerung  handelt,  zutri 
1  die  Entwicklungs-  und  Regenerirungstend 
B^Ur  die  Zwecke  des  Sanitätsdienstes  ist  das  1 
ils  das  erstere. 
:enden  Tabelle  (S.  28  u.  29)  sind  die  absolute 

diese  aus  den  amtlichen  Quellen  für  die  Jahi 
tch  Verwal tu ngs gebieten  und  für  das  Reichsg 
8  Zahl  der  in  den  österreichischen  Ländern  ii 
jnen  Kinder  ist  von  604.9Ö6  im  Jahre  1819 
ind  hat  iu  diesem  letzteren  Jahre  den  kö( 
ihl  ist  für  das  Jahr  1822  nachgewiesen.  \ 
nderen  grüaseren  Zeitabschnitte  entsprechend 
imer  grössere  Zahl  von  Lebendgebornen  verzei 
lehrere  unmittelbar  auf  ein  and  erfolgen  de  Jah 
^eburten  auf. 

:l  1  sind  die  nach  den  Daten  über  Lebendget 
Q  Gebu  rtenzi Sern  aller  österreichischen  Land 
F  der  Curve,  welcher  im  Grossen  und  Ganzen 
it  entspricht,  lässt  entnehmen,  welche  bedeute] 
Jahren  bestanden  haben. 
819  zeichnete  sich  durch  eine  ungewöhnlich  1 
I  diese  in  keinem  späteren  Jahre  erreicbt  wur 
bsteigende  Bewegung  ein,  welche  sich  nach  ei 
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nur  3  Jahre  währenden  Ansteigen,  noch  mehr  vertiefte  und  im  Jahre  1831  ihren 
niedrigsten  Stand  erreichte.  Während  der  Jahre  1833 — 1845  bestanden  nicht  allzu- 
weit voneinander  abweichende  Verhältnisse,  vom  Jahre  1846  sank  aber  die  Häufig- 
keit der  Lebendgeburten  sehr  rasch,  im  Decennium  bis  1856  weist  die  Curve  der- 
selben grosse  Jahresschwankungen  auf,  welche  sich  zwischen  32*1  und  39*5Voo 
bewegten.  Erst  mit  dem  Jahre  1856  beginnt  ein  gleichmässiger  Verlauf  und  mit  dem 
Jahre  1890  ein  nicht  unbedeutendes  Sinken  der  Greburtenziffer. 

Die  analogen  Verhältnisse  in  den  Verwaltungsgebieten  und  Ländern  sind  in 
den  beiliegenden  Tafeln  2 — 11  dargestellt.  Diese  bringen  die  in  den  einzelnen  Ge- 
bieten recht  wesentlich  verschiedene  Häufigkeit  der  Lebendgeburten  in  anschaulicher 
Weise  zum  Ausdruck.  In  mehreren  Ländern,  so  in  Oberösterreich,  Salzburg,  Steier- 
mark, Tirol  und  Vorarlberg  unterscheiden  sich  die  einzelnen  aufeinanderfolgenden 
Jahre  in  Bezug  auf  Frequenz  der  Lebendgeburten  nur  wenig  voneinander,  in 
anderen  aber  bedeutend  und  weist  unter  diesen  insbesondere  Dalmatien  eine  Curve 
von  ansteigender  Tendenz  mit  tiefen  Bergen  und  Thälern  auf. 


Für  Gruppen  von  Jahren  ergeben  sich  folgende  auf  10.000  Lebende  berechnete 
Durchschnittszahlen  der  Lebendgeborenen  : 

1819         1831         1841  1851  1861  1871  1881         1891 

bis  1830    bis  1840    bis  1850    bis  1860    bis  1870    bis  1880    bis  1890    bis  1899 


Niederöster reich    . 

394 

369 

383 

383 

375 

388 

Oberösterreich  .    . 
Salzburg   .... 

312 

293 

293 

|294 
281 

301 
293 

313 
319 

Steiermark   .    .    . 

355 

332 

321 

306 

313 

316 

Kärnten    .    .    .    .  1 
Krain 

337 

303 

302 

[291 
309 

297 
321 

313 
352 

Triest 

376 

Görz-Qradisca 

458 

381 

358 

373 

390 

372 

Istrien 

391 

Tirol 

Vorarlberg   .    .    . 

338 

311 

313 

298 

296 

293 
307 

Böhmen     .... 

413 

386 

393 

389 

391 

389 

Mähren     .... 
Schlesien  .... 

437 

384 

409 

[389 
373 

391 
411 

395 
394 

Galizien    .... 
Bukowina     •    .    •  J 

429 

422 

425 

410 
420 

448 
434 

445 
460 

Dalmatien     .    .    . 

320 

321 

299 

349 

371 

360 

Oesterreich  .    .    . 

402 

377 

383 

375 

390 

392 

352 

324 

309 

312 

298 

304 

305 

304 

323 

316 

363 

357 

340 

300 

374 

352 

386 

373 

291 

290 

293 

276 

373 

352 

374 

361 

376 

388 

443 

437 

464 

430 

389 

395 

382 

370 

Bei  einem  Vergleiche  der  vorstehenden  Verhältniszahlen  mit  den  auf  Seite  22 
angeführten  allgemeinen  Geburtenziffern  wird  man  sofort  die  grosse  Uebereinstimmung 
zwischen  beiden  erkennen. 

Es  ergibt  sich  hieraus,  dass  die  Zahl  der  Todtgeborenen  auf  die  nach  Ländern 
berechneten  allgemeinen  Geburtenziffern  keinen  bestimmenden  Einfluss  hat.  Auf 
1000  Einwohner  trifft  circa  1  Todtgeburt. 

Im  Laufe  der  Jahre  wurden  Todtgeburten  immer  häufiger  verzeichnet.  Auch 
nach  Verwaltungsgebieten  stellte  sich  eine  mehr  oder  weniger  verschiedene  jedoch 
allmählich  zunehmende  Häufigkeit  derselben  heraus. 

So  einfach  es  von  vorneherein  zu  sein  scheint,  zu  entscheiden,  ob  ein  Kind 
todt  zur  Welt  kam,  begegnet  dies  im  praktischen  Leben  doch  offenbar  Schwierig- 
keiten. Schon  der  Umstand,  dass  in  den  Angaben  der  Statistik  der  Gebäranstalten, 
in  welchen  doch    für    fachkundigen  Beistand  bei  Entbindungen,    für  Pflege  und  Be- 
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(Instigsten  BedingungeD  gegeben  sind  und  in  einem 
Verhältnisse  im  Privatleben  nur  ausnahmsweise  he 
mrten  häufiger  verzeichnet  werden,  als  in  der  ailgei 
thung  aufkommen,  dass  lediglich  bei  den  Nachweisunj 
enauigkeit  vorgegangen  wird.  Auf  diesen  Uoistand  c 
i  Ländern  nicht  übereinstimmenden  Ziffern  der  Todtge 

sein.  Nach  den  vorliegenden  Angaben  kltmen  in  < 
[gehörigen  QebieEe  verhältnismässig  mehr  Kinder  to 
nden  Ländern  Görz-Gradisca  und  Istrien,  obschon  in 
lammen  beistand  in  reichem  Maasse  gesorgt  ist,  wäl 
Q  genannten  Länder  ohne  Äerzte  sind  und  io  mai 
ibeistand  nicht  bei  jeder  Geburt  zu  beschaffen  ist. 
;nis   einer   Todlgeburt  wird  von   den  Familien  als   e 

auch  confesslonelle  Hückeichten  ins  Gewicht  fallen,  b< 
BegTäbnis    nicht  stattfindet,    ist   das  Bestreben   erklf 
srn  wenigstens  das  zuzuwenden,  was  bei  lebendgebon 
3eburt   gestorbenen  Kindern  üblich  ist   So  dürfte  m 
ad  geboren,  jedoch  nach  kurzer  Zeit  gestorben,   ang 
I  Geburtsbuche  nachgewiesen  werden, 
höherem  Maasse   muss    das  Bestreben,    die   Todtgebc 
iich  dann  geltend  machen,  wenn  nicht  eine  geprüfte 
r  Jahren  in  manchen  Gegenden  fast  R«gel  war,  eine  < 
e! stete,   weil   letztere   immerhin    Ursache    hat    zur 
istige  Ereignisse  auf  ein  Verschulden  von    ihrer  Sei 
kraus    ihr   wenigstens  Unannehmlichkeiten  erwachset 
'enden  das  Unwesen  der  Afterhebammen  fortbesteht, 
ben  über  die  Umstände  bei  der  Geburt  nicht  zu  bec 

daher  auch   die  Versuche,  die  Todtgeburten  und  di 

fachkundigen  Beistandes  in  eine  innere  Beziehung 
n  Ergebnisse  geführt,  denn  es  stellte  sich  hiebei  w 
luter  solchem  Beistände  zur  Welt  gekommenen  Kiii 
I,  als  unter  jenen  Geburten,  bei  welchen  ein  solche 
itte. 

u  Erwägungen  und  Thatsachen  ergibt  sich  nur,  d 
n  kein  grosses  Vertrauen  verdient  und  daas  die  allgen 
Beurtheilung  der  Geburten  Verhältnisse  eine  verlässli 
US  den  Lebendgeburten  berechneten  Werthe. 
a  einzelnen  Verwaltungagebieten  und  Ländern  sich 
im  Vorkommen  der  Todtgeburten  gelangen  deutli 
laa  das  Verhältnis  derselben  zur  Geburtenzahl  vergi 


0  Neugeborenen  kamen   den    amtlichen  Nachweisunj 
urchschnitte  der  Jahre: 
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1831 

1841 

1851 

1861 

1871 
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1819         1831         1841         1851         1861         1871       .  1881         1891 
bbi8  1830    bU  1840    bis  1850    bis  1860    bis  1870    bis  1880    bis  1890    bis  1899 


Triest    .    .    . 
Görz-Gradisca 
Istrien  .    . 
Tirol      .    . 
Vorarlberg 
Böhmen     . 
Mähren 
Schlesien  . 
Oalizien    . 
Bukowina 
Dalmatien 

Oesterreich   . 


20 

4 
14 

8 

4 
5 

10 


17 

4 
17 
11 

7 
5 

12 


14 

5 
19 
13 

10 
2 

14 


[45 

41 

52 

24 

23 

17 

21 

24 

16 

20 

22 

10 

9 

12 
9 

15 
13 

21 
16 

24 

25 

28 

30 

33 

flS 

19 

20 

24 

26 

21 

22 

24 

27 

28 

17 

18 

22 

26 

24 

12 

10 

13 

20 

22 

3 

1 

6 

8 

9 

20 


21 


24 


29 


29 


Ueber  die  in  den  politischen  Bezirken  und  in  den  Städten  mit  eigenem  Statute 
vorgekommenen  Lebend-  und  Todtgeburten,  und  über  das  Verhältnis  der  letzteren 
zur  Zahl  der  Geburten  überhaupt  geben  die  Tabellen  im  ersten  Theile  des  Anhanges 
Aufschluss.  In  diesen  sind  alle  in  amtliehen  Quellen  enthaltenen  Nachweisnngen 
berücksichtigt.  Da  aber  jene  der  Lebendgeborenen  mit  dem  Jahre  1871,  jene  der 
Todtgeborenen  erst  mit  dem  Jahre  1881  beginnen,  liegen  für  Lebendgeborene  die 
Daten  für  29,  hinsichtlich  der  Todtgeborenen  nur  für  19  Jahre  vor.  Immerhin  ist 
aber  auch  der  letztere  Zeitraum  lang  genug,  um  für  Beurtheiluog  der  hier  in  Be- 
tracht kommenden  Verhältnisse  genügend  verlässliche  Anhaltspunkte  zu  bieten. 

So  wünschenswerth  es  gewesen  wäre,  die  betreffenden  absoluten  Zahlen  für 
alle  Jahre,  aus  welchen  dieselben  bekannt  sind,  fortlaufend  anzuführen,  konnte  dieser 
Vorgang  schon  mit  Rücksicht  auf  das  damit  verbundene  grosse  Raumerfordernis 
nicht  eingeschlagen  werden.  Um  aber  doch  die  in  den  aufeinanderfolgenden  Zeit- 
abschnitten vorgekommenen  Fälle  von  Lebend-  und  Todtgeburten  und  die  hiebei 
sich  ergebenden  Unterschiede  in  der  zeitlichen  Häufigkeit  auch  nach  Bezirken  zur 
Darstellung  zu  bringen,  erschien  es  zweckentsprechend,  die  absoluten  Zahlen  in 
Summen  für  je  5,  beziehungsweise  1896 — 1899  für  4  Jahre  anzuführen. 

Mit  geringer  Mühe  kann  aus  jeder  solchen  Summe  die  durchschnittlich  für  ein 
Jahr  sich  ergebende  mittlere  absolute  Zahl  gefunden  werden. 

Allerdings  kommt  die  in  den  einzelnen  Jahren  bestandene  Zu-  und  Abnahme  der 
Zahl  der  Fälle  hiebei  nicht  zum  Ausdrucke,  geringfügige  Variationen  sind  aber  auch 
von  keiner  wesentlichen  Bedeutung.  Viel  wichtiger  ist  es,  von  den  extremen 
Schwankungen  nach  oben  und  nach  unten  Kenntnis  zu  erlangen.  Mit  Rücksicht 
hierauf  wurden  den  5-,  beziehungsweise  4jährigen  Summen  die  höchste  und  niedrigste 
beobachtete  Zahl  der  Lebendgeborenen  und  das  Jahr,  auf  welches  sich  die  extreme 
Zahl  bezieht,  beigefügt.  Bei  den  Todtgeborenen  erschien  ein  gleicher  Vorgang  nicht 
nothwendig,  weshalb  nur  die  mehrjährigen  Summen  der  absoluten  Zahlen  aufge- 
nommen wurden. 

Da  eine  Anzahl  von  politischen  Bezirken  innerhalb  des  29jährigen  Zeitraumes 
durch  Abtrennung  von  Gebietstheilen  anderer  Bezirke  neu  errichtet  wurden  und 
hiebei  letztere  Gebiets  Veränderungen  erfahren  haben,  musste  auch  auf  eine  gesonderte 
Verzeichnung  der  Standesfälle  mit  Rücksicht  auf  die  eingetretenen  Aenderungen  des 
Gebietsumfanges  und  der  Einwohnerzahl  Bedacht  genommen  werden.  Dies  geschah, 
wie  bereits  oben  erwähnt,  in  der  Weise,  dass  alle  Nachweisungen  nach  dem  jeweiligen 
räumlichen  Umfange  der  Bezirke  auseinandergehalten  und  in  Fussnoten  die  Jahre 
ersichtlich  gemacht  wurden,  auf  welche  sich  die  betreffenden  Zahlen  beziehen.  In 
gleicher  Weise  wie   die  absoluten  Zahlen   sind    auch    die  Relativwerthe   auseinander- 
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gehalten.  Nar  für  Niederösterreich  ergeben  sich  in  Folge  d( 
Bezirke  umfassenden  territoriellen  Veränderungen  Scliwierigk 
der  einschlägigen  Zahlen  und  machen  sich  dieselben  umsor 
meisten  neugebildeten  Be/.irken  Gebiete  aus  mehreren  Bezirkal 
gewiesen  worden  waren.  In  den  anderen  Verwaltungsgebiete 
mehrfachen  Fällen  nur  um  eine  Zerlegung  eines  bestanden 
Ueber  die  durchgeführten  Äcnderungen  der  politischen  £ 
(Seite  15  u.  ff.)  nähere  Mittheilungen  gemacht  worden. 

Wenn  auch  die  absoluten  Zahlen  der  Lehen dgebore neu  in 
im  Laufe  der  Jahre  gestiegen  sind,  entfallen  die  höchsten  ZaI 
massig  auf  eines  der  letzten  Jahre,  in  vielen  Fällen  in  ein  J 
niums  und  umgekehrt  die  niedrigsten  Zahlen  nicht  selten  in  e 
oder  wenigstens  in  das  letzte  Decennium. 

Ueberhaupt  ergiebt  ein  Vergleich  der  absoluten  Zahlen  I 
durchaus  nicht  immer  eine  Erhöhung  oder  Verminderung  d 
geborenen  in  allen  Bezirken  eines  Verwaltungsgebietes  oder  i 
Q-egenden  eines  Landes  gleichzeitig  eingetreten  ist,  vielmehi 
einen  Bezirke  die  Geburtenzahl  zugenommen,  in  einem  bens 
hat,  woraus  wohl  gefolgert  werden  darf,  daas  nicht  gemeinsa 
dene  Ursachen  von  Einfluss  gewesen  sind.  In  den  Landessi: 
Verhältnisse  begreiflicherweise  nicht  zum  Ausdrucke. 

Im  Durchschnitte  der  19  Jahre  von  1881 — 1899  waren 
reich  Geborenen  28  todt  zur  Welt  gekommen.  In  den  Ländern 
diese  Ziffer  eine  ausserordentlich  Terschiedene.  Die  rerhältnismä: 
Triest,  die  niedrigste  Dalmatien  auf.  In  Triest  wurden  v( 
Kindern  47,  in  Niederöaterreich  39, ,  in  Steiermark  37,  in 
Böhmen  32,  in  Salzburg  30,  in  Kärnten  29,  in  Schlesien  2' 
Galizien  je  25,  in  Görz-Gradisca  23,  in  Istrien  und  in  dei 
Krain  19,  in  Tirol  18,  in  Vorarlberg  15  und  in  Dalmatien  i 
gewiesen. 

Diese  Ziffern  bewegen  sich  in  den  einzelnen  Bezirken  vi 
Nieder  Österreich  zwischen         .     23  u.  50     Tirol        zwischen 

Oberüsterreich 


Vorarlberg 
38  Böhmen 
68  Mähren 
49  Schlesien 
35  Galizien 
14   •    45     Bukowina 


Salzburg 

Steiermark 

Kärnten 

Krain 

Görz-Gradisca 

Istrien  >  .     .     15   »    39     Dalmatien 

In  den  Städten  mit  eigenem  Statute  ist  die  Vcrhältniszs 
von  nur  wenigen  Ausnahmen  abgesehen,  eine  grössere  als  in  < 
Mehrzahl  der  B^zirkshauptmannschafien,  was  sich  wohl  aus 
Umständen  erklärt 

Die  dort  ausgesprochene  Verrauthung,  dass  die  von  Afterbel 
Frauen,  welche  bei  Entbindungen  Beistand  leisteten,  gemachten 
lebend  oder  todt  zur  Welt  gekommen  ist,  weniger  Vertrauen 
diesen  Fällou  das  Verhältnis  der  Todlgeborenen  zu  den  Gebui 
erscheint,  tindet  eine  Stütze  in  den  aus  neuester  Zeit  vorließ 
Jahren  1895—1897  zählte  man  bei  1000  unter  aachverständi 
gegangenen  Entbindungen  31,  bei  ebensovielen  Entbindungen 
Beistand  aber  nur  22  Todtgeburten! 
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Die  gleichen  für  die  Länder  berechneten  Ziffern  weichen  zum  Theile  sehr  be- 
deutend von  einander  ab.  Unter  je  1000  unter  fachkundigem  Beistand  und  ohne 
solchen  Beistand  geborenen  Kindern  waren  Todtgeborene : 

unter       ohne  unter       ohne 

Beistand  Beistand 

Niederösterreich 33  36  Tirol 23  36 

Oberösterreich 39  11  Böhmen 34  31 

Salzburg 32  10  Mähren 27  38 

Steiermark 49  28  Schlesien 27  43 

Kärnten 33  26  Galizien 27  22 

Krain 22  57  Bukowina 22  25 

Görz-Gradisca 35  23  Dalmatien 18  4 

Istrien 25  15 

Triest  und  Vorarlberg  weisen  eine  nur  sehr  kleine  Zahl  von  Geburten  auf, 
bei  welchen  weder  ein  Arzt,  noch  eine  Hebamme  den  Beistand  leistete,  nämlich  Triest 
nur  31,  Vorarlberg  95.  Unter  diesen  waren  in  Triest  21,  beziehungsweise  in  Vor- 
arlberg 8  Todtgeburten. 

Es  wird  wohl  Niemand  behaupten  wollen,  dass  bei  sachverständigem  Beistande 
das  Leben  des  zu  erwartenden  Kindes  mehr  bedroht  sei,  als  wenn  unkundige  Personen 
den  Beistand  leisten.  In  dieser  Beziehung  wird  daher  auf  Erlangung  genauerer 
und  verlässlicherer  Angaben  Bedacht  zu  nehmen  sein.  Die  besprochenen  Verhältnisse 
sind  ein  deutlicher  Beleg  für  die  Nothwendigkeit,  bei  Verwerthung  statistischer  Er- 
gebnisse   mit   aller    Vorsicht    und    unter   Erwägung   aller    Verhältnisse    vorzugehen. 

üeber  das  Verhältnis  der  Todtgeborenen  in  Beziehung  zu  den  ehelich  und  un- 
ehelich Geborenen  siehe  S.  36. 

Uneheliche  Geburten.  Fortlaufende  Nachweisungen  der  Zahl  der  neu- 
geborenen unehelichen  Kinder  liegen  seit  dem  Jahre  1829  vor. 

In  der  umstehenden  Tabelle  sind  die  für  aufeinanderfolgende  lOjährige  Zeit- 
räume sich  ergebenden  absoluten  Durchschnittszahlen  der  unehelich  geborenen  Kinder 
und  das  Verhältnis  derselben  zur  Gesammtzahl  der  Geburten  überhaupt  zusammen- 
gestellt. Es  ergibt  sich  aus  derselben  die  stetig  zunehmende  Häufigkeit  unehelicher 
Geburten.  Nur  im  Decennium  1871 — 1880  ist  die  für  das  Reichsgebiet  berechnete 
Verhältnisziffer  gesunken,  hat  jedoch  schon  im  folgenden  Decennium  den  früheren 
Stand  wieder  erreicht. 

Wie  im  Reichsgebiete  ist  auch  in  allen  Ländern  seit  dem  Decennium  1831  bis 
1840  die  Zahl  der  unehelichen  Geburten  gestiegen,  wenn  auch  nicht  überall  stetig 
andauernd,  die  relative  Häufigkeit  ist  dagegen  in  einer  Anzahl  derselben  in  neuerer 
Zeit  gesunken. 

Dalmatien,  Küstenland,  Krain,  Tirol  und  Vorarlberg  weisen  verhältnismässig  die 
wenigsten,  Kärnten  die  meisten  unehelichen  Geburten  auf.  Hier  war  im  Decennium 
1881 — 1890  fast  die  Hälfte  aller  Geborenen  unehelichen  Ursprungs,  eeit  1890  sind 
die  unehelichen  Geburten  etwas  seltener  geworden,  doch  übertreffen  sie  an  Häufig- 
keit immer  noch  die  anderen  Verwaltungsgebiete  in  sehr  bedeutendem  Maasse. 

Von  einzelnen  Ausnahmsfällen  abgesehen  unterliegt  die  Feststellung  unehe- 
licher Abkunft  eines  Neugeborneu  für  die  Matriculirung  keiner  Schwierigkeit.  Es 
ist  daher  an  der  unbedingten  Richtigkeit  der  Eintragungen  in  den  Geburtsbüchern 
nicht  zu  zweifeln  und  erscheinen  auch  die  aus  diesen  ausgezogenen  Daten  verlässlich. 
Dies  bezieht  sich  aber  nur  auf  die  Constatirung,  dass  die  Mutter  zur  Zeit  ihrer 
Entbindung  nicht  mehr  ledig  war.  Es  kommen  jedoch  auch  Fälle  vor,  dass  ledige 
Frauenspersonen  während    der  Schwangerschaft   sich   verehelichen.    Die  betreffenden 
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ratete   Mütter   beziehen.     Immerbin   lehren   die   bis  jetzt   veröffentlichten   Datei9|V 
B  auch   bei  JBinrechnung  jener  ehelichen  Geburten,    welche  während   der  ei^^tc^^v^ 
Date  der  Ehe  vorgekommen  sind,  das  Verhältnis  der  Zahl  der  unehelichen  Kinde^^ 
der  Gesanuntzahl   der  Geburten   keine  wesentliche    Aenderung    erfahren    wüi^ibr 
Ein  deutliches  Bild  über   die    thatsächliche  Verbreitung   unehelicher  Gebart»|)^ 
n  Häufigkeit  nach  verschiedenen  Gegenden  sehr  wesentlich  von  einander  abweidi^f; 
iben  nicht  so  sehr  die  für  die  Länder  berechneten,  als  vielmehr  die  analogen  Ziß&rit^ 
die  politischen  Bezirke.  -'M 

Ganz  Kärnten  mit  Ausnahme  des  Bezirkes  Hermagor,  Obersteiermark  und  ißjf^ 
enzende   sowie   westlichste  Theil  von  Salzburg   bilden   ein   geschlossenes   Gebieiv 
it  einer  307o  ^^^  Geborenen  übersteigenden  Zahl  unehelicher  Kinder.  Das  Centrui9C;^ 
ses  Gebietes   mit   626    unehelichen    unter    1000   Geborenen   bildet   der   Kärntnisr > 
zirk  St.  Veit.    In  dem  an   diesen  anrenzenden  Bezirken:  Murau  (Steiermark)  und-' 
agenfurt  sinkt  die  Zahl  bereits  auf  534,  beziehungsweise  480,  in  den  entfernterisii  ^y 
iermärkischen  Bezirken  Judenburg  und  Liezen  auf  445,  beziehungsweise  439.  Die  '^ 
tlichen  Bezirke  Kärntens  weisen  396 — 338,  die  entfernteren  im  nördlichen  Steiep- 
rk  399—379,    die   Salzburger   Bezirke   Zell    a.  S.    und   Tamsweg  358    und  326; 
eheliche  unter  1000  Geborenen  auf.  Schon  die  scharfe  Umgrenzung  dieses  Gebieteft ' 
her  Frequenz  unehelicher  Geburten  lässt  auf  den  Einfluss  bestimmter  und  gemein« 
er  Ursachen  schliessen. 

Ein  Gebiet  niedrigerer,  aber  immerhin  noch  das  Reichsmittel  mehr  oder  weniger ; 
eutend  überschreitender  Frequenz    dieser  Geburten    befindet  sich  im  Norden^  und 
esten    des   erwähnten,    wird  im  Norden  von  der  Donau,    in  Steiermark  im  Süden^;  -  f| 
ngefähr  von  der  Drau    begrenzt,    reicht  im  Oiten  an  die  Grenze  von  Ungarn,    iv(k 
esten,    wo  es  noch  auf  den  angrenzenden  Tiroler  Bezirk  Kitzbtihel  übergreift,    in 
Izburg  und  Oberösterreich    an   die  Grenze  des    deutschen  Reiches.    Die  über  dein 
ichsmittel  liegende  Ziffer  des  Bezirkes  Innsbruck-Umgebung    ist    durch  die  in  der 
ndes- Gebärklinik,    welche   sich  in    diesem    Bezirke   befindet,    vorgekommenen   G©-'  ;|u 
urten  bedingt.  'M 

Ein  zweites,  weniger  ausgedehntes  Gebiet  mit  einer  höheren  Ziffer  unehelichefL;  ^^^^ 
eburten    zieht    sich    längs    der   nordwestlichen  Grenze  Böhmens    hin    vom  Bezirke    ^^^ 
achau    bis    zu    den    Bezirken    Friedland   und  Gablonz.     In    dieses  Gebiet   schieben  :  |j 
nur    die  Bezirke    Teplitz,    Schluckenau    und  Reichenberg- Umgebung  mit   einer 
unter  dem  Reichsmittel  bleibenden  Verhältniszahl  ein.  ^^ 

Die   schlesischen  Bezirke  Freistadt,    Freuden thal   und    die  mährischen  Bezirke     f^ 
Romerstadt  und  Schönberg  bilden  ein  kleines,  ganz  isolirtes  Gebiet  höherer  Frequenz 
tinehelicher  Geburten. 

Im  Osten  liegt  an  der  russischen  Grenze  gleichfalls  ein  schmales  Gebiet  — ■ 
vom  Bezirke  Rawa  ruska  bis  Tarnopol  reichend  und  in  den  Bezirken  Böbrka  und 
Przemyslany  bis  in  das  In'nere  des  Landes  sich  vorschiebend  —  mit  einer  grössereil 
Zahl  unehelicher  Geburten.  Auch  einzelne  Gebiete  im  Inneren  des  Landes  und  der 
nordwestliche  Theil  der  Bukowina  weisen  höhere  Ziffern  auf  als  das  Reichsmittel. 

Verhältnismässig  sehr  wenige  uneheliche  Geburten  kommen  in  Dalmatien,  süd- 
lich von  den  Bezirken  Zara  und  Benkovac,  in  Görz-Gradisca,  Istrien  mit  Ausnahme 
des  Bezirkes  Pola,  im  südlichen  Krain,  in  Südtirol  vor.  In  Vorarlberg,  dem  an- 
grenzenden Theile  Nordtirols  und  in  Mitteltirol,  in  dem  an  Kärnten  grenzenden  Bezirke 
Lienz,  im  nördlichen  Krain,  im  mittleren  Theile  Böhmens,  im  grössten  Theile  Mährens 
und  von  da  einerseits  nach  den  niederösterreichischen  Bezirken  Oberhollabrunn  und 
Mistelbach,  anderseits  nach  Schlesien  und  in  das  westliche  Galizien  sich  fortsetzend 
erstreckt  sich  das  Gebiet,  in  welchem  unter  1000  Geborenen  50 — 100  uneheliche  sind. 
Unter  dem  Reichsmittel  bleibt,  nähert  sich  demselben  aber  die  Häufigkeit  un- 
ehelicher Geburten  in  dem  Gebiete  nördlich  der  Donau  in  Nieder-  und  Oberüsterreich, 
im  südlichen  Böhmen,  in  einer  dem  Gebiete  hoher  Frequenz  in  Nortwestböhmen  vor- 
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,  in  einem  geschloBaeDen  Gebiete  im  östlielien  BüL 
mehr  oder  weoiger  auBgedeboten  Theilen  Gal 
end. 

t,  wo  uneheliche  Geburten  weniger  häufig  vor 
le  ZißFern  aufweisenden  Bezirke  bald  achmale,  a 
ie  Streifen,  bald  ausgedehnte,  geschlossene  Grupp 
adten  mit  eigenem  Statute,  in  denen  sich  Ofient 
:  Zahl  der  unehelich  Geborenen  selbatverständlich 
igt  in  Klagenfurt  69'1,  in  Prag  46"8,  in  Graz  4 
in  Krakau  403,  in  Linz  400,  in  Lemberg  39' 
in  Wien  (1891—1899)  346,  in  Czernowitz  30 
in  Triest  16'4%  der  Geborenen.  Von  den  ander< 
iltniflzahl  (35-6Vo)  auf- 

ten  und  niedrigsten  pro  mille  berechneten  Ziffern 
enea  sind: 


rillte 


334 

85 

Tirol      .    . 

260 

86 

Vorarlberg 

358 

171 

Böhmes     . 

534 

93 

Mahren      . 

626 

272 

Schlesien    . 

102 

30 

Galizien 

32 

13 

Bukowina  . 

82 

20 

Balmatien  . 

in  im  ersten  Theile  des  Anhangea  weisen  für  jeden 
ttadt  mit  eigenem  Statute  die  Häufigkeit  der  u; 
i81— 1899  nach. 


00  Geburten  entfielen  Todtgeborene  bei  den: 

1831  1841  1851  1861  1871 

bis  1840     Vm  1850      bis  1860      bis  1870      bis  1880 
ebel.  aneh.  ehel.  nnefa.  ehel.  uneh.  ehcl.  uoeh.  ehe),  nneh. 
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17 
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26 
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33 

24 
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85 

15 
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17 
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Sä 

21 

36 

27 

32 

11 

14 

U 
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83 
33 

14 

15 

25 
38 

10 
16 
(42 

88 
86 
65 

16 

30 

14 
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56 

20 

53 

17 
Il6 

27 
40 

4 

14 

4 

15     10 

21 

9 

19 

111 

1   9 

26 
17 

15 

8ö 

17 

86     22 

36 

23 

36 

27 

37 

10 

17 

12 

^Ml^ 

31 
29 

17 
21 

32 
31 

19 
23 

84 
84 

6 

8 

9-,  1 15 

34 

16 

33 

21 

84 

Zs 

-■'  111 

80 

10 

13 

13 

81 

5 

30 

2 
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19 

1 

4 

5 

10 

11 

23 

13 
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34 

19 

34 

23 
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In  allen  Verw^altangsgebieten  beobachtet  man,  dass  von  den  unehelichen  Kindern 

i3fi|Q  grösserer  Theil  todt  zur  Welt  kommt,  als  von  den  ehelichen.     Die  Unterschiede 

Häufigkeit  der  Todtgeburten  bei  den   einen  und  bei  den  anderen  wechseln  aber 

ht  unbedeutend,  wie  aus    der   vorstehenden   Zusammenstellung   der    betreffenden 

rhältniszahlen  hervorgeht 


t\ 


Eheliche  Fruchtbarkeit.     Ein   näherer  Vergleich  der   allgemeinen  Ge- 
tenziffern  mit  der  Häufigkeit  unehelicher  Geburten  in  den  einzelnen  Ländern  und 
wirken  lässt  keinen  Zweifel  aufkommen,  dasö  die  höhere  Geburtenzahl  nicht  selten 
iglich  durch  eine  grössere  Zahl  unehelicher  Geburten  bedingt  wird.     Werden  die 
teren    ausser  Betracht    gelassen  und    nur  die    ehelich  geborenen  Kinder  mit  der 
nwohnerzahl  oder  mit  der  Zahl  der  weiblichen  Individuen  in  Beziehung  gebracht, 
ergibt  sich  ein  ganz  anderes  Bild  der  Geburtenhäufigkeit.     Für   die  Beurtheilung 
r  Entwicklungstendenz    der  Bevölkerung    würde    der   letztere  Vorgang   keine   ge- 
gende  Grundlage  bieten.     Anderseits    erscheint  es  aber  doch  nothwendig,  auch  zu 
tersuchen,  welchen  Einfluss  die  Ehen  auf  die  Geburtenzahl  haben.    Vorläufig  sind 
och  in  den  amtlichen  Erhebungen  die  Grundlagen  für  genaue  Anhaltspunkte  noch 
ht  gegeben.     Es  müsste    nachgewiesen  werden,    wie  viele  Kinder  jeder  einzelnen 
he  entsprossen  sind.  Auch  der  zur  Vereinfachung  vorgeschlagene  Ausweg,  dass  bei 
em  Todesfälle  einer  verehelichten,   beziehungsweise  verheirathet   gewesenen  weib- 
hen  Person  erhoben  werde,  ob  und  wie  viele  Kinder  dieselbe  geboren  hat,   würde 
ht   zum  Ziele  führen,   da  ja   viele  weibliche  Individuen  zwei  und  mehrere  Ehen 
Dgegangen    sind,    die    eine    oder   andere   kinderlos  geblieben  ist,  und  bei  den  Auf- 
lehnungen diese  verschiedenen  Ehen  auseinandergehalten  werden  müssten.  Ebenso- 
eoig  befriedigend  wären   die  anlässlich   der  Volkszählungen  ermittelten  Zahlen  der 
inder,   welche   in   den    Familien   vorgefunden    wurden,   wenn  die  gestorbenen  und 
e    Kinder,    welche    nicht    in    Familiengemeinschaft    leben,    nicht    berücksichtiget 
iirden. 

Aus    der    für   das  Reichsgebiet  vorliegenden  Statistik  lassen  sich  nur  die  Ehe- 
bliessungen  und  die  ehelich  Geborenen  zu  einer  wenigstens  annähernd  entsprechenden 
rmittlung  der  ehelichen  Fruchtbarkeit  heranziehen.      Dieser  Vorgang  leidet  jedoch 
n   dem   unvermeidlichen   Fehler,   dass  die  kinderlosen  Ehen,    über  deren  Zahl  An- 
ben    nicht  vorliegen,   mit   einbezogen  werden,    daher  die  Verhältniszahl,   wie  viele 
inder  auf  eine  geschlossene  Ehe  entfallen,  kleiner  erscheint,  als  sie  in  der  That  war. 
Es    ist   selbstverständlich,    dass    das  Verhältnis  zwischen  Eheschliessungen  und 
helich  Geborenen  nicht  aus  den  für  ein  Jahr,  sondern  nur  aus  den  für  eine  grössere 
nzahl    von    Jahren    ermittelten    Zahlen    abgeleitet   werden  darf,    da  ja  die  auf  die 
heschliessung   zurückzuführenden  Geburten  sich  auf  einen  kürzeren  oder   längeren 
eitraum  vertheilen,    keinesfalls  aber  auf  das  Jahr,   in  welchem  die  Ehe  geschlossen 
urde,  beschränken.   Mit  Rücksicht  hierauf  wurden  die  hiebei  in  Betracht  kommen- 
en  Daten  aus  den  Jahren  1831 — 1899   für  Gruppen   von  Jahren   in  Vergleich    ge- 
gen, und  lassen  diese   auch   die   sich  ergebenden    zeitlichen  Verschiedenheiten  des 
erhältnisses  entnehmen. 

In  dem  gesammten  Zeiträume  von  1831 — 1899  trafen  in  Oesterreich  im 
Uittel  4*11  ehelich  geborene  Kinder  auf  eine  Eheschliessung.  Innerhalb  der  einzelnen 
in  der  folgenden  Uebersicht  auseinandergehaltenen  Zeitabschnitte  blieb  dieses  Ver- 
kältniß  nicht  gleich,  hielt  sich  in  den  Jahren  1841—1850  und  1861 — 1870  unter 
der  genannten  Ziflfer,  überstieg  dieselbe  in  denDecennien  1851 — 1860  und  1881—1891 
and  nähert  sich  derselben  in  den  Zeitperioden  1831—1840,  1871—1880  und  im 
jDarchscfanitte  der  letzten  9  Jahre. 

Ungleich  mehr  unterscheiden  sich  aber  die  für  die  Verwaltungsgebiete  und 
Linder  für  dieselben  Zeitabschnitte  berechneten  Ziffern,  wie  die  nachstehende 
Uebersicht  zeigt. 
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Ehe  entfielen  ehelich  geboren 

1831 

1841 

1851 

ISfil 

1840 

bii  1850 

bU  1860 

bis  1870     l 

568 

369 

3-56 

314 

i-77 

3-97 

|3-77 
14-S9 

3-29 
3-48 

1-78 

371 
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3-27 

1-18 
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14-78 
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4-20 

rtl 

4S7 
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4-25 

1-67 

4-99 

4  81 

4-35 

-25 
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3  89 

1-18 

3  91 

(436 
14'19 

362 
3-81 

,16 
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I4-38 
14-45 

4-21 
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:12 

412 

4-20«) 

417 

■14 

4  01 

423 
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nisse  ia  dieser  Beziehung  weisen  G&Yu 
KraJD,  Schlesien,  Mähren,  Böhmen, 
mehr  aU  vier,  dagegen  in  Niederi 
Kärnten   und    Triest  weniger   iits  v 

ihwankungen  Bind  wohl  in  der  kii 
et,  den    gegen  Ende   eines  aolehen  i 

grössere  Zahl  von  Gehurten  aber  en 
bieten  die  Zahlen  selbst  unter  Berö 
teichsmaterial  anklebenden  Mängel  J 
sn  Fruchtbarkeit  in  den  verschiedeni 
cbliche  eheliche  Fruchtbarkeit  in  de 
rhältniszahlen  für  die  Länder  keim 
len  Gebieten  abweichenden  Vehältniss 
deutung  dieser  Frage  auch  in  saui 
langes  fUr  die  einzelnen  politische! 
it,  die  sich  aus  den  fUr  die  Jahre 
[ich  gemacht. 

leiche  dieser  Verhältnisziffern  dar! 
runde  liegende  Material  kein  unbedii 
in  die  Matrikeu  bestehenden  Grunds 
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an  einem  dritten  Orte,  so  in  man' 
iet,  die  Braut  nach  dem  Wohnorte 
nden  Kinder  im  letzteren  Falle  an 
ng,  entsprechen  sich  die  Zahlen  der 
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ehelich  Geborenen  hinsichtlich  der  örtlichen  Vertheilung  nicht  durchwepfs.  So  kommt 
es,  dass  Bezirke,  in  denen  sich  für  Trauungen  mit  Vorliebe  gewählte  Wallfahrtsorte 
befinden,  eine  grössere  Zahl  von  Eheschliessungen,  dagegen  nicht  entsprechend  mehr 
eheliche  Geburten  aufweisen  und  dass  die  Zahl  der  auf  eine  Ehe  berechneten  Kinder 
zu  niedrig  ausfällt.  Für  die  analogen  Verhältnisse  in  den  Ländern  dürfte  dieser 
Umstand  weniger  von  Belang  sein.- 

In  den  Städten  mit  eigenem  Statute  ist,  von  wenigen  Ausnahmen  abgesehen, 
die  eheliche  Fruchtbarkeit  eine  niedrige,  sinkt  in  Salzburg,  Klagenfurt,  Graz  und 
Innsbruck  auf  1-92,  beziehungsweise  188  und  1'72,  hält  sich  in  der  Mehrzahl  der- 
selben zwischen  2  und  3  und  übersteigt  nur  in  Rovigno,  Eovereto,  Trient  und 
Kremsier  die  ZiflFer  4. 

Ohne  Zweifel  ist  die  Zusammensetzung  der  städtischen  Bevölkerung  gegen- 
über jener  der  ländlichen  in  Bezug  auf  das  Alter,  den  Stand,  Beschäftigung  und 
Beruf  da  von  wesentlichem  Einflüsse.  Vom  Standpunkte  der  Gesundheitspflege  verdient 
aber  die  Thatsache  geringerer  ehelicher  Fruchtbarkeit  ernste  Beachtung  umsomehr, 
da  in  neuester  Zeit  Mittel  und  Vorkehrungen  gegen  Kindersegen  dem  Publicum  zu- 
gänglich gemacht  werden  und  zunächst  in  den  Städten  Eingang  finden  köünen. 
Ob  sich  derartige  Einflüsse  auch  in  den  österreichischen  Städten  geltend  machten, 
kann  aus  den  vorliegenden  Anhaltspunkten  weder  behauptet  noch  geleugnet 
werden. 

Das  eine  Gebiet  grösserer  ehelicher  Fruchtbarkeit  als  diese  sich  für  die  Reichs- 
hälFte  herausstellt,  umfasst  fast  ganz  Galizien  und  die  Bukowina,  das  mittlere  und 
südliche  Böhmen  und  den  grösseren  (südlichen)  Theil  von  Mähren,  greift  nach  Süden 
auf  Ober-  und  Niederösterreich  über,  wo  es  annähernd  von  der  Donau  begrenzt  wird, 
zieht  sich  von  Mähren  nach  Osjtschlesien.  Das  zweite  Gebiet  umschliesst  fast  alle 
Bezirke  von  Tirol  und  Vorarlberg,  in  Kärnten  den  Bezirk  Hermagor,  die  südsteirischen 
Bezirke  Cilli,  Marburg,  Pettau,  Rann,  ganz  Krain,  Görz-Qradisca,  Istrien  mit  Aus- 
nahme des  Bezirkes  Pola,  und  Dalmatien  mit  Ausnahme  der  Bezirke  Cattaro  und 
Metkovid.  Mehr  als  fünf  Geborene  kommen  auf  eine  Eheschliessung,  nur  in  Krain, 
Görz-Gradisca,  in  einzelnen  Bezirken  von  Tirol,  Dalmatien.  Niederösterreich,  Böhmen, 
Mähren,  Galizien  und  der  Bukowina,  in  je  einem  Bezirke  in  Istrien,  Oberösterreich, 
Schlesien. 

Das  Gebiet  geringster  ehelicher  Fruchtbarkeit  fällt  annähernd  mit  jenem  der 
grössten  Häufigkeit  unehelicher  Geburten  zusammen,  es  umfasst  den  Bezirk  St.  Veit 
in  Kärnten  nebst  den  angrenzenden  Bezirken  von  Obersteiermark. 

Dieses  Centrum  geringer  ehelicher  Fruchtbarkeit  wird  ringsum  von  einer  An- 
zahl von  Bezirken  in  Kärnten,  Steiermark,  Salzburg,  Ober-  und  Niederösterreich 
eingeschlossen,  in  welchen  die  VerhältniszifFer  unter  dem  Reichsmittel  bleibt.  In 
Böhmen  ist  die  eheliche  Fruchtbarkeit  in  mehreren  westlichen  Bezirken,  vorwiegend 
aber  in  einem  vom  Bezirke  Teplitz  längs  der  nördlichen  Grenze  nach  Osten  ver- 
laufenden und  in  das  nördliche  Mähren  und  in  das  nordwestliche  Schlesien  sich  fort- 
setzenden Gebiete  eine  niedrigere. 

Es  liegt  wohl  auf  der  Hand,  dass  zur  Erklärung  derartiger  in  ausgedehnter  Aus- 
breitung bestehender  biologischer  Verhältnisse  ein  künstlicher  Einfluss  ebenso  wenig  heran- 
gezogen werden  kann,  ah  die  Vermuthung,  die  niedrige  allgemeine  Geburtenziffer  in 
Gegenden,  in  denen  nicht  zahlreiche  uneheliche  Geburten  die  letztere  hinauftreiben, 
sei  auf  künstliche  Beschränkung  der  Kinderzahl  zurückzuführen,  in  den  statistischen 
Ergebnissen  eine  Stütze  findet. 

Die  aufmerksame  Verfolgung  und  sachkundige  Beurtheilung  aller  aus  der  Ge- 
burtenstatistik hervorgehenden  Thatsachen  bietet  den  Amtsärzten  eine  Fülle  von 
Anhaltspunkten  für  rege  Thätigkeit  zur  Anbahnung  der  auf  dem  Gebiete  der  öffent- 
lichen Gesundheitspflege  anzustrebenden  Fortschritte. 


—     40    — 

ater  fach  kundigem  Beistände.  1 
jrreichische  San itätsver waltung  bestrebl^ 
!!  Geburten  zu  sichern.  Der  Erfolg  dieser 
imein  der  Absicht,  Durch  veracbiedene 
cen,  dasa  nur  nacb  den  bestehenden  Vursi 
ch  geschulte  Hebammen  zu  Entbindung« 
ammen  eingeschränkt  werde.  In  der  Me) 
iedUrfnisse  mehr  oder  weniger  entsprech 
sichern,  aber  in  einzelnen  Gegenden  i 
dieser  Beziehung  bemerkbar.  Man  begi 
einem  Vorurtheile  gegen  in  der  Schule  i 
tuen    daselbst   nicht    selten   den   Afterfai 

ge  bestehenden  Vorschrift  zuiolge  muss 
der  Hebamme,  welche  bei  der  Entbin 
ei  der  im  Jahre  1895  eingeführten  neuen  A 
\  wurden  auch  Nacbweisungen  Über  j 
in  Anwesenheit  eines  Arztes  oder  einer 
die  SanitStsstatistik  eine  sehr  wichtige  ] 

L895  vorliegenden  Ausweisen  haben  von 
stand  eines  Arztes  oder  einer  Hebamme 
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von  Galizien,  Dalmatien,  Bukowina,  St 
nen  in  den  vorstehenden  Ziffern  die  \ 
zum  Theile  als  sehr  gUnstige  Die  Tahe 
bl  der  Bezirke  der  letzteren  Lünder  gUn 
behren  viele  Nachweisungen  der  inneren 
lisaverständliche  Auffassung  zurückzufüh 
cht  ist  auf  den  Geburtsvorgang  selbst  g 
Estellt  werden,  in  wie  vielen  Fällen  ein - 
zugegen  war. 
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Wenn  man  nun  aber  die  für  Städte,  welche  reichlich  mit  Aerzten  und 
Hebammen  versorgt  sind  und  in  denen  solche  auch  innerhalb  der  kürzesten  Zeit 
herbeigerufen  werden  können,  berechneten  Verhältniszahfen  mit  jenen  von  Bezirken 
vergleicht,  deren  Bevölkerung  sich  vielfach  nicht  in  gleich  günstiger  Lage  befindet, 
und  wenn  man  findet,  dass  in  letzteren  unter  einer  mehrere  Tausend  erreichenden 
Zahl  von  Geburten  nur  einige  wenige  nicht  unter  sachverständigem  Beistand  erfolgt 
sein  sollen,  verliert  man  das  Vertrauen  an  die  Verlässlichkeit  der  Nachweisungen, 
denn  selbst  in  Städten  kommt  immer  eine  wenn  auch  nicht  bedeutende  Zahl  von 
Geburten  vor,  zu  denen  ein  Arzt  oder  eine  Hebamme  nicht  rechtzeitig  gerufen 
werden  konnte.  Um  wie  viel  häufiger  werden  solche  Fälle  auf  dem  Lande  vorkommmen. 

Es  dürfte  somit  den  Eintragungen  dieser  Daten  die  Auffassung  zu  Grunde  liegen, 
dass  auch  in  den  Fällen,  wenn  der  Beistand  der  Wöchnerin  geleistet  wurde,  dies 
als  Beistand  bei  der  Geburt  aufzufassen  sei.  Sicherlich  ist  dieses  Moment  auch  be- 
achtenswerth,  deckt  sich  aber  nicht  mit  der  Beistandleistung  bei  der  Ge- 
burt selbst. 

Auf  eine  solche  missverständliche  Deutung  dürfte  es  zurückzuführen  sein, 
dass  Bezirke,  in  denen  für  Hebammenbeistand  in  zweckmässigster  Weise  gesorgt 
ist,  in  denen  dieser  Beistand  auch  in  Anspruch  genommen  wird,  und  Afterhebammen 
nicht  vorhanden  sind,  mit  einer  ungünstigeren  Zahl  von  Geburten  unter  geburts- 
hilflichem Beistande  erscheinen,  als  Bezirke,  in  welchen  nach  den  erwähnten  Rich- 
tungen manches  zu  wünschen  übrig  bleibt. 


n.  sterbefälle. 

In  der  Mortalitätsstatistik  findet  die  öffentliche  Sanitätsverwaltung  die  wichtigsten, 
wenn  auch  nicht  die  allein  maassgebenden  Anhaltspunkte  für  Beurtheilung  der  Ge- 
sundheitsverhältnisse im  Allgemeinen,  der  Besserung  und  Verschlimmerung  derselben 
zu  verschiedenen  Zeiten  und  in  verschiedenen  Gegenden. 

Durch  das  Sterben  ist  der  Lebensdauer  des  Individuums  von  der  Natur  eine 
Grenze  gesetzt.  Wenn  auch  diese  Grenze  durch  kein  Mittel  und  durch  keine  Vor- 
kehrung beseitigt  werden  kann,  liegt  es  doch  in  der  Macht  des  Menschen,  solche 
Vorkehrungen  zu  treffen,  welche  eine  Verlängerung  der  Lebensdauer  herbeiführen. 
In  dem  Verhältnisse,  als  die  Ursachen  der  direct  zum  Tode  führenden  Krankheiten, 
die  Ursachen,  welche  für  derartige  Krankheiten  den  Boden  vorbereiten  oder  den  ersten 
Anstoss  geben,  beseitigt  oder  deren  verderblicher  Einfluss  eingeschränkt  oder  ge- 
mildert wird,  sinkt  die  Zahl  der  Sterbefälle,  bleibt  eine  grössere  Zahl  von  Menschen- 
leben erhalten  und  entfallen  anderseits  auch  viele  der  ausserordentlich  mannigfachen 
Folgen,  welche  Erkrankungen  schon  als  solche  nach  sich  ziehen. 

Die  Mortalitätsstatistik  stellt  ziffermässig  fest,  wie  viele  Menschen  überhaupt 
sterben,  wie  sich  die  Todesfälle  in  zeitlicher  und  räumlicher  Hinsicht  vertheilen, 
durch  welche  Ursachen  dieselben  veranlasst  wurden,  und  bietet  ausserdem  über 
zahlreiche  andere  Beziehungen  der  Sterbefälle  zu  persönlichen,  socialen,  örtlichen 
Verhältnissen  Aufschlüsse. 

Je  eingehender  die  auf  Grund  dieser  Ergebnisse  angestellten  Nachforschungen 
nach  den  Ursachen  der  zunehmenden  oder  abnehmenden  Häufigkeit  der  Sterbefillle 
gepflogen  werden,  umso  reicher  wird  die  Kenntnis  der  Gefahren  für  die  Gesund- 
lieit  der  Menschen  im  weitesten  Sinne  und  umso  mehr  Angriffspunkte  ergeben  sich 
für  die  Thätigkeit  des  Amtsarztes. 

Vorläufig  beschränken  sich  die  Erhebungen  noch  immer  nur  auf  gewisse  all- 
gemeine Verhältnisse  und  können  erst  nach  und  nach  auf  jene  weitgehende 
Differenzirung  eingehen,  welche  der  Gegenstand,  um  allseitig  fruchtbringende  Ergeb- 
nisse zu  Tage  zu  fördern,  erheischt 
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Aber  auch  die  bisher  geübte  Art  der   Aufzeichnungen   liefert  schon  über 
mehr  Beziehungen  Aufschlüsse,  als  man  gewöhnlich  annimmt.  Die  für  politische 
für    Gerichtsbezirke,  namentlich   aber   die  für  Gemeinden    festgestellten    Thatsa< 
bieten  bei  einem  Vergleiche   mit  den  bestehenden,   mit  ausnahmsweise  eingetrel 
besonderen  Vorkommnissen,  Einblick    in  allgemein   und  local,  dauernd  und  seitwi 
wirkende  Ursachen.  Dieses  Gebiet   der  Sanitätsstatistik  wird   bei  aufmerksamer  Vi 
folgung   aller  Thatsachen    und   bei   näherem  Eingehen   in  die  denselben    zu  Gmi 
liegenden  Ursachen    nicht    blos    die    durch   Forschungen    auf  anderen   Gebieten 
fundenen    Beziehungen    ziffermässig    bestätigen,    sondern   ohne    Zweifel    auch     m 
weitere  Aufschlüsse  bringen,  deren   praktische    Verwerthung  dem  allgemeLnen   Wc 
zugute  kommt. 

Der  Einfluss,  welchen    die   äusseren    Verhältnisse    auf  die  Zahl  der  Sterl 
haben,   kommt   gewöhnlich  in  höherem  Grade  zum  Ausdruck,  als  jener  auf  die 
burtenzahl.  Ganz  besonders  macht  sich  da  das  Auftreten   von    Infectionskrankheit 
in  ungünstiger  Weise  bemerkbar.    Die    zeitweise  bedeutende  Vermehrung    der 
der   jährlich    vorgekommenen    Todesfälle    ist    zum    grossen    Theile    auf    Epidemie 
zurückzuführen. 

Aber  auch  andere  Ursachen  machen  sich   geltend.     So    klar  der    Einfluss 
Sterblichkeit  an  Infectionskrankheiten  in  manchen  Jahren  hervortritt,  so  weoig  erl 
man  aus  den  Ziffern  allein  über  die  in  anderen  Jahren,  wenn  die  genannten  Ki 
heiten  nicht  beschuldigt  werden  können,  bestandenen  Ursachen  höherer  Sterbliehl 
genügend  sicheren  Aufschluss. 

In  der  vorstehenden  Tabelle  sind  die  seit  dem  Jahre  1819  in  der  amtlich« 
(Volksbewegung8-)Stati6tik  für  die  Verwaltungsgebiete,  beziehungsweise  Länder  v< 
zeichneten  jährlichen  Sterbefälle  zusammengestellt. 

Die  absolute  Zahl  derselben  ist  vom  Jahre  1819  bis  zum  Jahre  1899  um  60^| 
frestiegen.  Viel   weiter  entfernen  sich   aber   die  höchste  und  niedrigste  absolute  ZahLj 
Erstere  fiel  in  das  Jahr  1873  und  betrug  811.150,  letztere  mit  361.587  in  das  Jafarj 
1821.  Der  Unterschied  zwischen  beiden  Zahlen  beträgt  112'4Vo* 

Im  Durchschnitte  entfielen  auf  ein  Jahr  im  Zeiträume  von: 

1819—1830 420.825  Todesfälle,  d.  s.  289  auf  1000  Lebende 

1831—1840 522.122  »  >  »  31-8  »  1000 

1841—1850 578.894  »  »  »  33-3  >  1000 

1851—1860 567.993  >»  »  *  312  >  1000 

1861—1870 602.521  »  »  >  310  »  1000 

1871—1880 670.444  »  *  -  316  >  1000 

1881—1890 677.732  *  »  .  297  *  1000 

1891—1899 665.252  ^  >  ^  266  >  1000 


Entsprechend  der  Zunahme  der  Bevölkerung  innerhalb  80  Jahren  (um  93%| 
ist  auch  die  Zahl  der  Todesfsllle  gestiegen,  jedoch  nicht  in  gleichem  Verhältnisse  wie] 
erstere.  Vorausgesetzt,  dass  die  für  die  Zeit  vor  dem  Jahre  1857  angegebenen  Ein- 
wohnerzahlen die  thatsächlich  vorhandene  Bevölkerung  ausdrücken,  ist  die  Sterblicb- 
keit  in  den  zwei  Decennien  1831 — 1850  gestiegen,  in  den  folgenden  zwei  Decennien 
von  1851 — 1870  wieder  gesunken,  und  hat  sich  nach  einer  vorübergehenden  Stei- 
gerung  in  den  Jahren  1871 — 1880  allmählich  vermindert,  im  Durchschnitte  der 
letzten  neun  Jahre  ihren  tiefsten  Stand  erreicht. 

Einen  Ueberblick  über  die  in  jedem  der  81  in  Betracht  gezogenen  Jahre  ia 
Oesterreich  bestandenen  Mortalitätsverhältnisse  bietet  die  beiliegende  Tafel  1.  Aus  der- 
selben  ergibt  sich,  dass  die  vorstehend  angeführten  Mittel werthe  die  extremen  Schwan- 
kungen   der    Mortalität    nach    oben    und    nach    unten    nicht   scharf   zum  Ausdrucke 
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briDgen.  In  den  Jahren  1831,  1847,  1848,  1855,  1866  und  1873  erreichten  die 
Mortalitätsziffern  eine  ganz  ungewöhnliche  Höhe,  im  Jahre  1847  mit  44*27oo  ihren 
höchsten  Stand.  Regelmässig  waren  ausgebreitete  Epidemien  Ursache  der  ungewöhn- 
lich hohen  Sterblichkeit.  Die  ungünstigsten  Mortalitätsverhältnisse  bestanden  in  den 
Jahren  1847 — 1855,  in  welchem  Zeiträume  die  mittlere  Sterblichkeitsziffer  36%o  hetrug, 
nur  im  Jahre  1851  auf  30  zurückging  und  dann  ebenso  staffelformig,  als  sie  nach 
dem  Jahre  1848  gesunken  war,  wieder  anstieg.  Dieser  andauernd  hohen  Sterblich- 
keit zu  Folge  darf  man  annehmen,  dass  innerhalb  des  genannten  Zeitraumes  die 
gesundheitlichen  Verhältnisse  Oesterreichs  die  ungünstigsten  waren. 

Der  plötzlich  eingetretenen  extrem  hohen  Sterblichkeit  in  den  Jahren  1866 
und  1873  war  eine  leichte  Vermehrung  der  Sterbefälle  in  den  unmittelbaren  Vor- 
jahren vorangegangeUr  ein  ebenso  rascher  Abfall  trat  schon  im  Jahre  1867,  bezieh- 
ungsweise 1874  ein.  Seit  dem  letzteren  Jahre  hat  sich  die  Sterblichkeitsziffer  nie 
mehr  weit  von  dem  Werthe  30  nach  oben  entfernt,  ist  in  den  Jahren  1876,  1879, 
1880,  1 884  vorübei^ehend  unter  30  herabgegangen  und  hielt  sich  seit  1889  dauernd 
unter  dieser  Ziffer,  erreichte  im  Jahre  1898  mit  24' 7  den  tiefsten  Stand. 

Als  wichtigstes  Ergebnis  ist  aus  der  Tafel  1  zu  entnehmen,  dass  seit  dem 
Jahre  1874  die  Sterblichkeitsziffern  in  den  einzelnen  aufeinanderfolgenden  Jahren 
nicht  mehr  soweit  voneinander  abweichen,  dass  ruhigere  Verhältnisse  eingetreten 
sind,  und  wie  aus  der  seit  1889,  von  geringen  Unterbrechungen  abgesehen,  dauernd 
absteigenden  Curve  hervorgeht,  auch  befestigt  haben,  und  dass  im  Laufe  der  Zeit 
immer  sich  einstellende  Störungen  des  sanitären  Gleichgewichtes  keinen  wesentlichen 
Einfiuss  auf  die  Sterblichkeit  ausübten. 

Wie  die  für  Gruppen  von  Jahren   berechneten   Mittelwerthe   der    Sterblichkeit 
die  Extreme    der  letzteren    nicht   zum   Ausdrucke   bringen,   gibt    auch    die   für    das 
Reichsgebiet    gefundene   Mortalitätsziffer    über  die  jeweils  in  den  einzelnen  Ländern 
bestandene  besonders  hohe  oder  niedrige  Mortalität  keinen  Aufschluss. 


Auf  1000  Lebende  entfielen  Todesfälle  im  Zeiträume  von: 

1819  1831  1841  1851  1861  1871  1881  1891 

bis  1830    bifl  1840    bis  1850    bis  1860    bis  1870    bis  1880    bis  1890  bis  1899 


Niederösterreich  .  33*7 
Oberösterreich  •  1  oa  q 
Salzburg  .  ,  .  .  J  ^^'^ 
Steiermark  .  .  .  27*6 
Kärnten    .    .    .    .  1  «^  o 

Krain 1 2^*3 

Triest  -    .    . 
Görz-Gradisca 
Istrien  .    . 
Tirol     .    . 


Vorarlberg 
Böhmen  . 
Mähren  . 
Schlesien 
Galizien  • 
Bukowina 
Dalmatien 


25-7 


:l 

.    28-7 
:)30-5 

;  }  29-4 
'.    19-8 


370 

35-3 

280 

271 

291 

28-7 

280 

25-2 

29-9        298 


27-8 
29-7 

33  0 

351 
22-2 


281 

27-5 
30-3 

34-4 

40-6 
236 


1 


349 
27-8 
28-5 
27-4 
26-5 
28-6 

31-4 


26-6 

28-1 
30-9 
291 
/37  5 
\27-5 
23-2 


331 
278 
290 
272 
26-6 
25-6 

306 

25-6 

300 
325 
29  1 
33-5 
35-3 
27-8 


( 


325 
28-3 
29-5 
27-8 
282 
29-4 
351 
29-8 
30-8 
25-2 
26-4 
28-8 
301 
29-8 
36-9 
390 
29-6 


28-7 
27-3 
270 
257 
26-9 
28-5 
310 
27-2 
280 
25-6 
251 
28-9 
29-3 
29-4 
330 
339 
25-8 


23-8 
254 
25-6 
24-5 
25-7 
27-7 
27-5 
260 
26-7 
24-4 
210 
25-6 
26-3 
27-4 
29-5 
29-2 
252 


t 


In  früheren  Jahren  waren  die  Mortalitätsziffern  in  den  einzelnen  Verwaltungs- 
gebieten recht  verschieden,  in  neuester  Zeit  nähern  sich  dieselben  einander  immer 
mehr.      Andauernd     höhere     Sterblichkeit     herrscht     in     den     östlichen     Ländern, 


U    besteht     im     AllgemeineD     in     den 

dem  hat  die  Sterblichkeit  abgeDomroei 
B  wechselten  Perioden  grösserer  oder  nii 
irachiedeDen  Gegenden  jeweils  beetandeii 
n  Verlaufe  der  Sterblichkeit  in  den  and 
!>ecennium  1871 — 1880  hatte  Dalmatien 
1  Zeiträume  war  dieselbe  nach  und  nach, 
mählich,  ohne  aber  im  Zeiträume  von  1 
enen  niedrigen  Dui-chschnittswerth  erreic 
■8  tritt  die  abnehmende  Häufigkeit  der 
e  ist  von  37'0  im  Deceonium  1831 — !'■ 
199  gesunken. 

iig  recht  geringe  Schwankungen  weisen 
,  woraus   man   schliessen    darf,   daes  die 

es  an  sich  geringere  oder  kürzer  douei 
elben  sich  wegen  der  bestehenden  gtlnet 

wie  in  anderen  Ländern  geltend  macbei 
mdere   der  Fall   war,   gibt   die    allgemei 

IBS. 

iden  Tafeln  2— 11  sind  die  Sterblichkeitov 
d  Verwaltungsgebieten  bestanden,  darge 
en  und  Krain,  Mähren  und  Schlesien,  Qs 
I  je  gemeinsame  Verwaltungsgebiete  bildai 
sn  Jahre  gesonderte  Nachweisungen  vorliogi 
819 — 1848  in  diesen  Ländern  bestandene 
rnwerthe  in  der  vorstehenden  Ueberaichl 
egeben  werden.  Die  nicht  unwesentlich« 
kommen  daher  in  der  Zeit  der  gern« 
:e. 

Bse  in  Tirol  und  Vorarlberg  weichen 
len  in  Nordtirol  und  Vorarlberg  fast  gan 
erenzen,    als   solche    zwischen    dem    deu 

besteben.  In  der  vorstehenden  Ueberf 
I  beide  Länder,  sowie  jene  des  Küstenlan 
iahen  werden,  in  Tafel  6  und  7  aber  is 
ngsgebiete  nicht  auch  fllr  deren  Länder 
gleiche  der  Tafüln  entnimmt  man  seh 
liedenen  Verhältnisse,  welche  hinsichtlich 
jestehen. 

erselben  weichen  die  höchsten  und  niedi 
Igenden  Jahren  nicht  sehr  bedeutend  voi 
lebe  den  zeitlichen  Verlauf  der  Sterhiicl 
plötzlich  an,  sinkt  dann  wieder,   in    eint 

Mortalität  während  mehrerer  Jahre  an. 
iedrige  Mortalitätsziffern  wechselten  bis  ii 
Folge. 

1er  Sterblichkeitsziffern  bewegten  sich  in 
Minimum 
per  Mille    Jabr  | 

zwischen  218     1898     und 

.         229     1898       " 


22-3 

1898   . 

240 

1898   ■ 

170 

1825   . 

248 

1827   . 

23-9 

1896   ■ 

23-7 

1896   > 

225 

1820   > 

239 

1860   . 

21-2 

1860   . 

26-9 

1821   . 

24-4 

1898   . 

23-8 

1860   . 

238 

1821   . 

270 

1857   . 

21-9 

1851   . 

per  Mille    Jahr  j 

lüatenland zwiecben  239     1860     und 

'irol  and  Vorarlberg     .... 

töbmen 

lalmatien    .    • 

Iberüsterreich  und  Salzburg 

(1819—1848) 
)beTösterreich  .  (1849—1899) 
lilzburg  ....  (1849—1899) 
tirnten  und  Krain  (1819—1848) 
[firnteo    ....  (1849—1899) 

train (1849—1899) 

Hähren  und  Schlesien 

(1819-1848) 
Hähren  ....  {1849—1899) 
ichlesieß  .  .  .  (1849—1899) 
Galizien  und  Bukowina 

(1819—1848) 
Galizien  ....  (1849—1899) 
Bukowina     .    .    .  (1849-1899) 

Zwischen  diesen  Extremen  bewegte  sich  die  Sterblichkei 
Jahren,  näherte  sich  in  einzelnen  den  Extremen,  hielt  sich 
weniger  in  der  Mitte  derselben.  Nur  selten  dauerte  dieselbe 
in  einem  Lande  längere  Zeit  an. 

Wie  die  Mortalität  bald  plötzlich,  bald  staffeiförmig  sti 
Abfall  derselben  einmal  plötzlich,  in  anderen  Zeiten  aber  stu 
folgten  auf  Jahre  mit  hober  Mortalität  unmittelbar  solche  mit 
dem  Umstände  zuzuschreiben,  dasa  dem  Einflüsse  der  ungUns 
nisse,  welche  innerhalb  einer  bestimmten  Zeit  den  Tod  eine; 
Zahl  von  Menschen  herbeiführten,  die  weniger  Widerstands 
grosser  Zahl  zum  Opfer  fielen,  lebenskräftigere  aber  zuriickb 

Vorwiegend  waren  auscredehnte  Epidemien  und  unter 
Blattern-  und  Choleraepidemien  Ursachen  der  periodisch  ' 
Mortalität  Diese;  konnten  ihre  verderblichen  Wirkungen  u 
die  prophylaktischen  und  auf  eine  Beschränkung  der  Ai 
Vorkehrungen,  wenn  sie  auch  angestrebt  wurden,  theils  weg( 
der  Ursachen  der  Krankheiten,  zum  nicht  geringen  Tbeile  ab( 
Organisation  des  Epidemiedienstes  ungenügende  waren,  theils 
führnng  nicht  mit  dem  nothwendigen  Nachdrucke  bestanden 

Leider  sind  aus  der  Zeit  vor  dem  Jahre  1873  nur  mel 
massige  Nachweisungen  über  die  Epidemien,  welche  verhe 
Lande  nach  dem  anderen  verbreiteten,  vorhanden  und  entbel 
nungen  tlber  Todesursachen  jener  Genauigkeit,  welche  für  d 
der  in  frühereu  Jahreu  bestandenen  gesundheitlichen  Verhö 
Man  ist  daher  lediglich  auf  allgemeine  Angaben  angewiesen 
wega  nur  jene  Epidemien  erwähnt  werden,  welche  sich  durcl 
lauge  Dauer  oder  durch  beaondere  EigentbUmlichkeiten  auaze 
In  der  vorstehenden  Uebersicht  der  extremen  Sterblicli 
und  der  Jahre,  auf  welche  eich  dieselben  beziehen,  füllt  auf,  da 
allen,  selbst  nicht  in  natürlichen  Gruppen  der  Länder  gleicl 
Während  in  einigen  Landern    eine    hohe  Sterblichkeit  berrae 
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f^\  anderen  wahrend  dee  gleichen  Zeitraumes  verhältnismässig  we 
1^^,  dingB  macht  sich  in  gewissen,  jedoch  mehrere  Jahre  umfassen* 
fi^  «nah  nicht  in  allen,  doch  in  der  Mehrzahl  der  Lander  ein 
^  hohe  Mortalimt  bemerkbar.  Eine  solche  stellte  sich  in  allen  wc 
I*;  Landern  in  den  Jahren  1834 — 1837  heraus.  In  Qalizien  und 
^:'«t«nd  wälirend  dieser  Zeit  nur  eine  verhältniamilssig  wenig 
!'■  tolufigkeit. 

%'\  Die  hohe  Sterblichkeit  gegen  Ende  des  fünften  Decenniii 
g^'^nnderts,  welche  theilweise  auch  noch  zu  Beginn  des  sechsten 
^'-Jahre  1845  in  Böhmen,  1846  in  .  Tirol- Vorarlberg,  Kärnten,  I 
f<-JIiederösterreich  durch  eine  massige  Vermehrung  der  Tode: 
|j  KOstenlande  herrschte  damals  noch  niedrige  Mortalität.  Im 
^jVtcb  die  Sterblichkeitshäufigkeit  in  Oherösterreich,  Mähren,  Z 
£ 'diesem  Jahre  in  Oalizien  und  iu  der  Bukowina,  in  den  mei 
^-:'iin  Jahre  1849,  in  Böhmen  aber  erst  im  Jahre  1850  ihren  i 
J^^.'lStand. 

^^  Die  Jahre    1854   und  1855  brachten    über  Cralizien  und 

^/  Mshren,    Böhmen,   Nie deröster reich,    Tirol- Vorarlberg,    Kärntei 
'i::  Küatenland    und    Dalmatien    eine    hohe   Sterblichkeit,    in    Ob 
^;-- machte  sich  dieselbe  in  geringerem  Maasse  bemerkbar. 
■■  Dem  Kriege  im  Jahre  1866  folgte  eine  bedeutende,  zum 

i^  ..Stisigerung  der  Mortalität  in  den  östlichen  und  nördlichen  Lsndei 
f'^;'  In  Krain  und  im  KUstenlande  stieg  dieselbe  nicht  in  gleichem 
^  'Oberösterreich,  Kärnten  und  Tirol  hatte  sie  im  vorausgegangi 
hScbsten  Stand. 


% 


yj'  Die  letzte  Periode  hoher  Sterblichkeit  föllt  in  den  Beginn  d 

6^-Ia  Galizien  und  in  der  Bukowina  wurde  dieselbe  bereits  im  Jahr 

f'   Schlesien  im  Jahre  1871.  Im  Jahre  1873  erreichte  sie  in  vielen  L 

^'    in  Schlesien  schon  1872,  in   Steiermark,  Kärnten,  Krain  1874, 

r    berg  1875,  in  Dalmatien  1876  und  in  der  Bukowina  erst  im  . 

Wie  die  hohen,  vertheilen  sich  auch  die  niedrigen  Mortaliti 

'     Ländern  auf  dieselben  Jahi-e.  Die  beiliegenden  Diagramme  bri 

zum  Ausdrucke.  Dieselben  lehren,  dass  niedrige  Sterblichkeitswert 

erat  Errungenschaften  der  neue.sten  Zeit  sind,  zeigen  vielmehr, 

mehr  oder   weniger  weit  zurückliegenden  Jahren  iu  den  Land 

günstigere  Sterblichkeitsrerhältniase  bestanden,  wie  in  der  neu 

Nicht  30  sehr  in  dem  Werthe  der  Ziffern,  welche  die  Mort 

■'   drücken,  äussert  sich  der  Eintritt  günstiger  oder  ungünstiger  i 

vielmehr  in  der  Zeitdauer,  während  welcher  Todesi^lle   selteni 

gibt  Länder  mit  niedrigen  Mortalitäts Ziffern,  in  welchen  die  nie 

reichisehen  Länder  berechneten   auf  ungünstige  Verhältnisse   1 

umgekehrt    Länder    mit    hohen    Mortalitätsziffern,    welche   als 

späterer   Stelle    gezeigt   wird,   noch    nicht    berechtigen,  auf  ni 

:.     zustände  zu  schliessen.  Wollte  man  daraus,  doss  auf  ein  Jahr  i 

-    ein  solches   mit  niedriger  folgte,  folgern,  dass  innerhalb  dieser  ki 

so   ausgiebige    Besserung   der   allgemeinen,    den    öffentlichen  C 

y   eioäuBsenden  Bedingungen  eingetreten  ist,    so   würde   ein   solc 

.'    sicheren  Grundlage  entbehren.   Zu  solchen  Schlussfolgeruugen  k 

';    Andauern,  eine  gewisse  Conctanz  niedriger  Mortalität  berechtig 

[■  Eine  andauernd  abnehmende  und    unter   dem    langjährig 

^    bleibende  Sterblichkeitshäufigkeit  in  den  österreichischen    Land 

•(■^  liegenden  Diagrammen  zu  entnehmen.  Seit  dem   Jahre  1873, 

r     erwähnt   wurde,   die   Sterblichkeit    in    allen  Ländern    einen  h< 
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extrem  hohen  Stand  erreicht  hatte,  ist  die  Sterblichkeitshäufigkeit,  wenn  auch  nicht 
ohne  Unterbrechungen,  doch  im  Allgemeinen  stetig  von  Jahr  zu  Jahr,  mehr  und  mehr 
zurückgegangen.  Seit  dem  Jahre  1889  hat  diese  absteigende  Bewegung  der  Curve  nur 
zweimal  eine  Unterbrechung  erfahren.  Noch  auffälliger  macht  sich  die  allmählich  ein- 
getretene, aber  dauernd  anhaltende  Verminderung  der  Sterblichkeitshäufigkeit  in  den 
für  die  Länder  berechneten  Ziffern  bemerkbar.  In  früherer  2^it  lagen  die  Jahre 
niedriger  und  extrem  niedriger  Mortalität  zwischen  Jahren  mit  hoher,  nur  ausnahms- 
weise hielten  die  günstigen  Verhältnisse  während  zwei  oder  mehreren  Jahren,  selten 
aber  durch  längere  Zeit  an.  Weil  unter  dem  Einflüsse  der  zeitweise  ungünstigen 
Bedingungen  die  Mehrzahl  jener  Individuen,  welche  schon  in  normalen  Zeiten  nach 
und  nach  dem  Tode  verfallen  wären,  innerhalb  kurzer  Zeit  dahingerafft  wurden, 
verminderte  sich  die  Zahl  der  SterbefkUe  in  den  folgenden  Jahren.  Die  niedrige 
Mortalitätsziffer  in  letzteren  war  nur  einer  Nachwirkung  der  vorausgegangenen  hohen 
Sterblichkeit  zuzuschreiben,  eine  naturgemässe  Folge  derselben. 

Da  allgemeine  hygienische  Missstände,  welche  Lebens-  oder  Gesundheitsgefahren 
in  sich  schliessen  oder  herbeiführen,  der  Erfahrung  zufolge  in  der  Regel  nicht  mit 
einem  Schlage  ganz  beseitigt  werden  können,  deren  Behebung  oft  erst  inner- 
halb eines  längeren  Zeitraumes  zu  erzielen  ist,  die  Folgen  derselben  daher,  wenn  auch 
vielleicht  in  abgeschwächtem  Grade  noch  länger  ihren  verderblichen  Einfluss  geltend 
machen,  kommen  die  Erfolge  der  Sanitätspflege  auch  erst  allmählich  zu  Tage.  Selbst 
ausserordentliche  Ereignisse,  wie  Epidemien,  machen  sich  in  ihren  Nachwirkungen 
nicht  selten  noch  später  bemerkbar.  Es  ist  ganz  natürlich  und  begreiflich,  dass  die 
Sanirung  allgemeiner  Missstände  erst  nach  und  nach  auf  die  Höhe  der  Mortalität 
Einfluss  gewinnt  und  diese  herabdrückt.  Wenn  sich  aber  dieser  Vorgang  that- 
sächlich  allmählich  vollzieht,  wenn  die  Sterblichkeit  nicht  blos  während  einzelner  Jahre, 
sondern  anhaltend  eine  verhältnismässig  niedrige  ist  und  eine  niedrige  bleibt,  dann 
darf  man  mit  voller  Berechtigung  auch  den  durchgeführten  sanitären  Verbesserungen 
einen  maassgebenden  Einfluss  beimessen  und  innerhalb  gewisser  Grenzen  die  immer 
niedriger  ausfallenden  Mortalitätsziffern  als  Maassstab  für  die  Erfolge  der  Sanitäts- 
pflege ansehen.  Die  Bestrebungen  der  letzteren  treffen  da  mit  den  allgemeinen  socialen 
Interessen  zusammen.  ^ 

Die  grosse  Tragweite  und  praktische  Bedeutung  dieser  in  neuester  Zeit  bedeutend 
verminderten  Sterblichkeitshäufigkeit  geht  aus  Folgendem  hervor:  In  den  Jahren 
1819—1899  betrug  die  mittlere  Sterblichkeitsziffer  SO'öVoo-  Diefeer  Ziffer  würden  bei 
der  nach  den  vorläufigen  Ergebnissen  der  Volkszählung  vom  Jahre  1900  für  das 
Jahr  1899  berechneten  Einwohnerzahl  rund  789.530  Todesfälle  entsprechen.  In  der 
That  betrug  die  Zahl  657.3Ö5,  somit  um  132.175  weniger.  Aber  auch  dann,  wenn 
man  die  weiter  zurückliegenden  Jahre  mit  abwechselnd  sehr  hoher  und  niedriger 
Sterblichkeit  nicht  berücksichtigt  und  nur  die  letzten  20  Jahre  in  Betracht  zieht,  er- 
gibt sich  ein  sehr  bedeutendes  Ersparnis  an  Menschenleben.  Die  mittlere  jährliche 
Sterblichkeitsziffer  für  die  Jahre  1880—1899  ist  28-57oo.  Hätte  die  Todfallshäufigkeit 
im  Jahre  1899  diesen  Werth  erreicht,  so  würden  740.345  Menschen  gestorben  sein. 
Die  factische  Zahl  war  aber  um  80300  Todesfälle  niedriger. 

Diese  Daten  lassen  entnehmen,  welche  Bedeutung  dem  Sinken  der  Mortalitäts- 
ziffer zukommt.  Da  aber  auch  in  den  Jahren  vor  1899  ähnliche  Differenzen  sich 
herausstellen,  so  kann  man  daraus  ermessen,  wie  viele  Menschenleben  in  der  neuesten 
Zeit  erhalten  blieben,  welche  unter  dem  Einflüsse  der  früher  bestandenen  Verhält- 
nisse vorzeitig  dem  Tode  zum  Opfer  gefallen  wären.  Erwägt  man  nun  anderseits, 
welche  Kosten  und  materiellen  Nachtheile  mit  Todesfällen  und  Erkrankungen  ver- 
knüpft sind,  so  wird  man  nicht  leugnen  können,  dass  der  eingetretene  Nutzen  ausser- 
ordentlich hohen  G-eldsummen  entspricht,  ganz  abgesehen  von  der  Abwendung  anderer, 
in  Geldbeträgen  nicht  auszudrückender  Nachtheile. 
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Unter  der  VorauBSetzang.  dass  im  Durcbscbnitte  jedem  '] 
tttgige  Krankheit  Torausgegangen  wäre,  eine  Annahme,  welche 
geführten  Aufzeichnungen  über  specielle  Bevölkerungaclassen  that 
stellenden  Bauer  zurückbleibt,  und  dasa  jeder  Krankheitstag  dur 
Behandlungs-,  Pflege-  und  Ärzneikoaten  eine  Auslage  von  nur  2 
würde  im  Jahre  1899  ein  Betrag  von  2,643.500  beziehungsi 
mit  dem  20Jährigen  Zeiträume  1880 — 1899)  ein  Betrag  von  , 
d.  L  der  Bevölkerung  zu  Gate  gekommen  sein.  In  der  That  wa 
angedrückte  Kutzen  aber  ein  ungleich  höherer. 

Die  Gründe,  welche,  wie  oben  erwähnt,  der  MortalitätszifTer 
lediglich  nur  die  Eigenschaft  eines  Mittelwerthea  gehen,  weil  sie 
selbe  zusammensetzenden  Verwaltungsgebieten  und  Ländern 
zahlen  ergeben,  treffen  bei  den  Sterblichkeitsziffern  der  Länder  i 
Wenn  auch  in  den  Ländern,  welche  wenige  politische  Bezirke  un 
keit  in  den  einzelnen  Bezirken  weniger  voneinander  abweicht, 
Terschiedenen  Gegenden  der  grossen  Verwaltangsgebiete  selten  eil 
^:;  in  dieser  Beziehung.  Es  geben  daher  auch  die  Relativwerthe,  weli 
B,"  Verwaltung« gebiete  berechnet  wurden,  keine  unbedingt  sicheren 
&~  Beortheilung  der  Qesundheits Verhältnisse  in  den  einzelnen  Gegend 
^'  '  man  diese  Grundlagen  beschaffen,  so  müssen  die  Mortalitätsverbä 
W.''.       in  Vergleich  gezogen  werden. 

1^^  Die  Tabellen  im  zweiten  Theile  des  Anhanges  weisen  die 

Sfi        in  jedem  Bezirke   seit   dem   Jahre  1871    vorgekommenen  Todes 

k;'  ■     (fttr  1896 — 1899  in  vierjährigen)  Summen  und  die  für  die  Jahr« 

^.' '      neten  mittleren  Mortalitätsziffem  nach.   Aus  Rücksichten  für  Raul 

^';      gleicher  Weise,  wie  es  bei  den  absoluten  Zahlen  der  Lebendgefa 

li?         von  der  Aufnahme  der  in  jedem  Jahre  vorgekommenen  Todesfall 

■-"         Die   mehrjährigen  Summen  lassen    übrigens   Zu-  und  Abnahme 

fölle  entnehmen  und  wurden,  um    wenigstens   die    absoluten  Es 

machen,  den  mehrjährigen  Summen  die  für  jeden  Bezirk  sich  ei 

niedrigste  Zahl  der  seit  1871   nachgewiesenen  Sterbefölle  und  d 

sieb   dieselben  beziehen,  beigefügt.    Bei  den  neu  errichteten   sow 

'  welche    in    ihrem   Umfange    grössere  Veränderungen   erfahren   1 

die  Daten  auf  die  Zeiträume,  in  welchen  solche  Aenderungen  n 

Die  betreffenden  Jahre  wurden  iq.  Fussnoten  bezeichnet. 

Kür  die  Berechnung   der   mittleren  Mortalitätsziffer   der  B 

1881—1899  anstatt  1871—1899  war  der  Umstand  maassgeben« 

Ziffer  nur  für  den  ersten  Zeilabscbnitt  ermittelt  werden  konnte, 

Ziehungen  der  letzteren  zur  ersteren  aber  ein  Vergleich  keine  i 

nisse  liefern  kann,  wenn  nicht  beiden  derselbe  Zeitraum  zu  Gri 

Allerdings  stellen  die  Mortalitätsziffern  nur  Mitteiwerthe  au 

verschwindet    in    denselben     die    in    einzelnen   Jahren    ungleicl 

geringere    Sterblichkeitshäußgkeit    Dies   wäre    übrigens   bei    G* 

Mittelwerthen  für  fünf  Jahre  auch  nicht  zu  vermeiden  gewesen. Da  ül 

zahlen  nicht   in    allen  Bezirken   von    einer  Volkszählung   zur   t 

massig    voneinander   abweichen,   können    die    absoluten   Zahlen 

'.  Vergleiche,  ob  in  einer  Zeitperiode  gegenüber  der  vorangegangen  ei 

eine  Verminderung  oder  Erhöhung  der  Mortalität  eingetreten  ist,  h 

Anderseits  erscheint  es   aber   nothwendig,  zur  Beurtbeiiun 

''  Verhältnisse  möglichst  sichergestellte,    feste    Anhaltspunkte   zu   j 

die   für   einzelne   Jahre   gefunden  Werthe   verglichen    werden   1 

;,  Jahr  berechneten  eignen  sich  hiezu  in  der  Regel  nicht   und   kö 

jv  stchtigung,    ob    in  diesem    Jabre   etwa   anormale  Verhältnisse    fa 
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nicht  als  einwandfreie  Vergleichsobjecte  dienen.  Erst  aus  Mittelwerthen  für  eine  Reihe 
von  Jahren  gewinnt  man  Kenntnis  von  den  bestandenen  Sterblichkeitsyerhältnissen 
eines  Bezirkes  und  bestimmter  Gegenden  eines  Landes  im  Allgemeinen. 

Im  Zeiträume  von  1881—1899  kamen  in  Oesterreich  auf  10.000  Lebende 
285  Todesfälle  (ohne  Todtgeborene).  lieber  diesem  Reichsmittel  blieb  die  mittlere 
Mortalität  in  Mittel-  und  Ostgalizien,  in  der  Bukowina  (ausgenommen  den  Bezirk 
Kimpolung),  in  den  nächst  der  Grenze  gegen  Ungarn  gelegenen  Bezirken  von  Mähren, 
im  östlichen  Schlesien  und  in  den  angrenzenden  westlichsten  Bezirken  von  Galizien, 
in  einer  nur  an  einer  Stelle  unterbrochenen  schmalen  Zone  längs  der  nördlichen  Grenze 
von  Böhmen,  in  einzelnen  Bezirken  im  Innern  von  Böhmen  und  Mähren,  aus  letzteren 
übergreifend  auf  den  schlesischen  Bezirk  Freudenthal^  in  je  einem  Bezirke  von  Ober- 
Österreich  (Braunau),  Tirol  (Tione),  in  einigen  Bezirken  von  K^rain,  Görz-Gradiscä, 
Istrien  und  Dalmatien. 

Mehr  als  36Voo  beträgt  die  Sterblichkeit  nur  in  wenigen  Bezirken  in  der  Mitte 
von  Ostgalizien^  welche  ringsum  von  einem  nord-  und  ostwärts  gegen  Russland  sich 
ausdehnenden,  nach  Süden  bis  an  die  ungarische  Grenze  reichenden  Gebiete  mit 
32 — 367oo  Mortalität  umschlossen  wird.  In  den  am  weitesten  gegen  Norden  sich  er- 
streckenden ostgalizischen  Bezirken  Sokal,  Eamionka^  Brody,  Zloczow,  in  den  öst- 
lichen Husiatyn  und  Trembowla,  in  der  Mehrzahl  der  Bukowinaer  Bezirke,  sowie  in 
jenem  von  Dolina  sinkt  die  Mortalitätsziffer  unter  32.  Im  Westen  grenzt  eine  schmale 
von  Nord  nach  Süd  verlaufende,  aus  den  Bezirken  Jaroslau,  Dobromil  und  Lisko  ge- 
bildete Zone,  in  welche  sich  der  Bezirk  Przemysl  mit  niedrigerer  Mortalität  einschiebt, 
das  westgalizische  Gebiet  mit  einer  das  Reichsmittel  nicht  erreichenden  Mortalitäts- 
ziffer vom  Gebiete  höherer  Sterblichkeit  ab. 

Im  nördlichen  Böhmen  überschreitet  die  Mortalitätsziffer  in  den  Bezirken  Fried- 
land und  Trautenau  den  Werth  von  327o-  ^^  allen  übrigen  Bezirken,  welche  die  er- 
wähnte Zone  mit  einer  das  Reichsmittel  übersteigenden  Mortalitätsziffer  bilden,  hält 
sich  diese  zwischen  28*5  und  32Vo- 

Niedrige  Sterblichkeitsziffern  weisen  die  Alpenländer,  die  Mehrzahl  der  Bezirke 
im  westlichen  und  südlichen  Böhmen,  südlichen  Mähren,  einzelne  Bezirke  im  öst- 
lichen Böhmen^  im  Innern  von  Mähren  und  ein  Theil  der  Bezirke  in  West- 
galizien  auf. 

Die  Gebiete  mit  wenig  voneinander  abweichender  Sterblichkeitshäufigkeit 
bilden  mehr  oder  weniger  ausgedehnte  Complexe,  in  welche  sich  aber  da  und 
dort  Bezirke  mit  niedrigerer  oder  höherer  Mortalität  einschieben. 

Durch  sehr  niedrige  Mortalität  zeichnen  sich  die  Bezirke  im  südlichen  Dal- 
matien aus,  dieselbe  steigt  in  den  nördlichen  Landtheilen. 

Ostgalizien  ist  constant  von  unverhältnismässig  höherer  Sterblichkeit  betroffen 
als  der  westliche  Landestheil.  Äehnliches  ist  bei  der  Mehrzahl  der  nordböhmischen, 
bei  den  an  der  ungarischen  Grenze  gelegenen  Bezirken  Mährens,  im  südlichen 
Krain,    in    den   angrenzenden  Theilen   des  Küstenlandes   fast  in  der  Regel  der  FalL 

Die  Ursachen  hiefür  sind  wohl  nicht  überall  dieselben  und  ist  bei  Vergleich 
dieser  Verhältnisse  in  den  verschiedenen  Bezirken  grosse  Vorsicht  geboten,  wenn 
man  sich  nicht  groben  Täuschungen  aussetzen  will.  Mit  der  Sterblichkeitsziffer 
wird  leider  nur  allzu  viel  Missbrauch  getrieben,  und  werden  aus  derselben  Schluss- 
folgerungen über  die  Gesundheitsverhältnisse  gezogen,  welche  beweisen,  dass  man 
ihr  eine  Bedeutung  beilegt,  die  sie  nicht  unter  allen  Umständen  besitzt. 

Es  liegt  nahe,  die  Zahl  der  Sterbefillle  mit  jener  der  Geborenen  in  Beziehung 
zu  bringen,  weil  ja  die  Geburt  die  nothwendige  Voraussetzung  bildet  für  das  Dasein 
der  Individuen,  welche  später  aus  dem  Leben  scheiden.  In  sanitätsstatistischen  Be- 
richten vermisst  man  nur  zu  häufig  die  Beachtung  der  Beziehungen  zwischen  Ge« 
burten  und  Sterbefällen. 

4* 
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r  Todes&lle  wird  im  Allgemeinen,  wie 
;sweiae  durch  die  Zahl  der  gestorbenen 
die  Welt  kommen,  wird  schon  unter  n 
I  derselben  sterben,  einer  hsheren  ^1 
grössere  Zahl  von  Sterbefällen  Uberhi 
rhat  ergibt  sich  auch  aus  der  Statisti 
reiche  sich  durch  grosse  Geburtenhäuä) 
ifalls  eine  höhere  ist.  Die  Differenz  : 
reinstimmende,  ist  in  verschiedenen  Lfi 
dieselbe.  Zu  einem  Vergleiche  der 
n  Jahr,  sondern  nur  aus  mehreren  Jah 
ien,  weil  ein  mehr  oder  weniger  grosse 
n  diesem,  sondern  in  einem  sp&teren  ^ 
angenen  Jahre  würde  sich  sogar  ein  D 
em  derselben  mehr  Menschen  gestorbei 
rreichischen  Ländern  tibertraf  die  Ziffe 
ndgeborenea  (die  Todtgeborenen  komn 
odesfliUe  in  den  nachstehend  bezeichne 
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febersicht  ist  zu  entnehmen,  doss  die  ] 
lendgeburten  und  der  Todesfälle  (der  re 
reder  in  einzelnen  Verwaltungsgebieten  i 

Hinsicht  übereinstimmt.  In  maochen 
ie  die  beiliegenden  Diagramme  zeigen,  kh 

und  in  Salzburg  blieb  die  Zahl  der  l 
über  jener  der  Lebendgeborenen, 
die  für  ein  Verwaltungsgebiet,  beziehu 
geführten  Zeiträumen  voneinander  ab? 
isse  mitunter  die  Zahl  der  TotesMIe 
cen  nicht  sofort  ausgefüllt  wurden,  « 
sehr  bedeutend  von  einander  ab.  Die 
stgehaltcnen    Zeitabschnitte    sind  zu    k 
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zwischen  Geburten-  und  Sterbehäufigkeit  klar  erkennen  zu  lassen.  Ungleich 
deutlicher  werden  diese  und  die  bestehende  Constanz  dieses  Verhältnisses,  wenn 
man  die  Ergebnisse  für  die  Jahre  1819—1860  und  1861—1899  für  den  Be- 
reich der  Verwaltungsgebiete,  welche  vor  dem  Jahre  1849  bestanden,  miteinander 
vergleicht. 

Die   Differenz   der   auf  1000  Lebende  berechneten  Zahl  der  Lebendgeborenen 
von  jener  der  Sterbefäl|e  betrug  im  Zeiträume: 


Niederösterreich 

Oberösterreich  und  Salzburg   .    . 

Steiermark 

Kärnten  und  Krain 

Küstenland 

Tirol  und  Vorarlberg      .    ,    •    . 

Böhmen 

Mähren  und  Schlesien     ,    .    .    . 
Galizien  und  Bukowina  .... 

Dabnatien 

Oesterreich 

In  den  östlichen  und  nördlichen  Ländern  sowie  in  Dalmatien  ist  die  Differenz 
zwischen  Geburten-  und  Sterbeziffer  die  bedeutendste,  das  Küstenland  nähert  sich 
in  dieser  Beziehung  Dalmatien.  In  den  Alpenländern  hingegen  übertrifft  die  Zahl 
der  Lebendgebornen  jene  der  Verstorbenen  in  ungleich  geringerem  Maasse. 

Die  Uebereinstimmung  der  für  grössere  Zeiträume  gefundenen  Differenzen  ist 
nur  dann  möglich,  wenn  zwischen  Häufigkeit  der  Geburten  und  der  Todesfälle  ge- 
wisse feste  Beziehungen  bestehen,  wenn  einer  grösseren  Zahl  der  ersteren  auch  eine 
grössere  der  letzteren  und  umgekehrt  entspricht.  Die  Geburtenhäufigkeit  ist  in  erster 
Linie  für  die  Sterblichkeitsziffer  von  maassgebendem  Einflüsse. 

Von  diesem  Gesichtspunkte  aus  erscheint  die  höhere  mittlere  Mortalitätsziffer 
für  die  ostgalizischen  Bezirke  nicht  mehr  auffallend,  denn  diese  weisen  auch  eine  hohe 
Geburtenziffer  auf,  während  der  niedrigen  Mortalitätsziffer  der  Bezirke  im  Bereiche 
der  Alpen  auch  eine  niedrigere  Geburtenziffer  entspricht. 

Viel  aufOllliger  bringt  den  Zuwachs  der  Bevölkerung,  welcher  durch  Geburten 
erfolgt,  die  folgende  Uebersicht  zur  AuschanuDg. 

Auf  1000  Lebendgeborene  trafen  SterbefkUe  in  den  Zeiträumen  von : 


1819-1860 

1861    1899 

1819-1899 

300 

6-45 

4-73 

245 

3-57 

300 

4-65 

4-66 

4-65 

455 

615 

5-35 

6-95 

7-95 

7-45 

4-60 

4-10 

4-35 

10-32 

9-30 

9-73 

8-28 

8-83 

8-55 

6-73 

1103 

8-88 

1002 

10-77 

10-40 

712 

8-62 

7-87 

1819         1831  1841  1851  1861         1871         1881         1891 

bis  1830  bis  1840    bis  I8ö0  bis  1860   bis  1870   bis  1880   bis  1890   bis  1899 


Niederösterreich 
Oberösterreich 
Salzburg   .    . 
Steiermark    . 
Kärnten    .    . 
Krain    .    .    . 
Triest    .    .    . 
Görz-Gradisca 
]  Strien  .    .    . 
'  irol     .    .    . 
^  Drarlberg    . 
1  5hmen    .    . 


} 

} 

I 


856  1003  921    889    883    839    816    735 

849  955  948 

774  878  892 

751  940  835 


652    783    785 

759    819    879 
694    768   770 


/  948 
U026 

919 

902 

884 

816 

988 

924 

903 

835 

899 

870 

879 

843 

807 

/  906 

894 

900 

833 

812 

\  924 

796 

835 

783 

775 

[934 

912 

919 

841 

784 

802 

727 

738 

1788 

744 

715 

896 

865 

f860 
1863 

882 
856 

842 
761 

722 

744 

742 

774 

726 

pf; 


^.  Mähren     . 

tj;  Schleaien  . 

'äi.-  Galizien    . 

^i  ■  Bakowina 

E■'^   '  Dalmatien 

^^'  Oesterreich 


618         696 
720         842 


836 

r794 
1768 

833 
710 

1914 
1656 

748 

yoö 

814 

790 

664 

760 

871 

831 

794 

^;  Aus  der  vorsteheaden  Ueberaieht  und  aoa  jener  auf 

^-        entnehmen,  dass   in  neuester  Zeit  die  Greburten-  und  Ster 

gj^_       weiter  voneinander   entfernen,    ala   dies    in   früheren  Jahr 

a-.,         die  Zahl  der  Sterbefklle  gesunken  oder  jene  der  Lebendge 

^X'        ob  das  eine  und  das  andere  der  Fall  war,  kommt  für  die 

%  ,        grösseren  Bevölkerungszuwachses  nicht  in  Betracht. 

i^\-  In  sanitärer  Hinsicht  ist  es  jedoch  nicht  gleichgiltig, 

X-.         Sache    zu  Grunde  liegt.    So  wttnschenswerth    eine  Vermin 

^Ä  '       bäafigkeit  vom  Standpunkte  der  öffentlichen  Gesundheitep 

tft  wäre  die  Abnahme  der  Geburtenhäufigkeit.  Ein  Zeichen  gün 

*'■         ist,   wenn    die    Sterblichkeit   sinkt  und    die   Geburtenziff{ 

p-         Diagramme  weisen   für  mehrere  Länder   ein  allmShlicbes 

Mt'        ^eichzeitig  aufsteigender  Bewegung  der  Curve  der  Gehuri 

'te'_         Id  anderen  Ländern  sowie  für  das  Reichsgebiet  ergibt  sie 

%   '       lichkeit    bei    sinkender    oder    ziemUch    gleichbleibender   G 

K.-         Thatsache  deutet   auf  fortschreitende  Besserung    der   sani 

^'         einzelnen   Falle    umso   entschiedener,  je    mehr   von    einen 

•P-:  Curve  der  Lebendgehorenen  stetig  ansteigt,  jene  der  Morl 

>:■.  So  wichtig  es  ist,    die  Geburtenhäufigkeit   zu  berücl 

Bedeutung    der   Mortalitätsziffern   nachforscht,   bildet    diee 

ausschlaggebenden  Factor.   Es  haben    noch  verschiedene  i 

faältnisse  auf  die  Ste rbl ichk ei ts Ziffern  Einfluss  und  müssen 

Berücksichtigung  gezogen  werden,  wenn  man  zu  einem  riebt 

;,  Die  Sterhlichkeitähäufigkeit  der  Menschen  ist  nach  dei 

Im  Kindesalter  ist  die   Lebe nsbed roh ung  eine   ungleich   g 

:  nnd  in  der  Zeit  der  Vollkraft     Der    zarte   kindhche  Org 

jene  Widerstandsfähigkeit  gegen  krankmachende  äussere 

erreichter  voller  körperlicher  Ausbildung  im  Allgemeinen 

Mensch  im  Greisenalter  den  Wirkungen    der   die    Gesund 

i  nisse  nicht  mehr  jenen  Widerstand    zu  leisten,   welchen   i 

kraft  entgegenstellen  konnte.     In   das    Kindes-   und  Greii 

massig  grösste  Zahl   der  Todesfälle,    wenn    man    diese   m 

'"  welche  in  dieaen  Altersclassen  stehen,  in  Beziehung  brin^ 

Der  Altersaufbau  der  Bevölkerung,   deren   Mortalit 

deutung  beurtheilen  will,    darf  nicht  unbeachtet  bleiben. 

mittleren  und  jugendlichen  Lebensalters  an  Zahl  verbältn 

'■  sich    unter    normalen    Verhiiltnisseu     eine     ungleich     nie 

e^eben,  als  für  räumlich  begrenzte  Gebiete,  in  denen  dii 

reich  sind,  oder  in  denen  etwa,  was  allerdings  kaum    irgt 

r  alte  Leute  die  Mehrzahl  der  Bevölkerung  bilden. 

Für  die  Ster  hl  ich  keits  Verhältnisse  der    Länder,    in    ö 
J '  Bevölkerung  nie  ao  wesentlich  verschieden  ist,  wie  in  Gern 

i;-  kaum  einen  nennenswertben  Einfluss,  wohl  aber  ist  derse 

'%  Bezirke  und  für  die  Städte  berechneten  Mortalitätsziffer  t 
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Bezirke,  aus-  denen  männliche  und  weibliche  Personen  auswandern,  um  in  der 
Fremde  günstige  Erwerbs-  und  Verdienstverhältnisse  zu  suchen  und  zu  finden, 
weisen  je  nach  der  Zahl  der  fortgezogenen  Individuen,  einen  anderen  Altersaufbau  der 
Bevölkerung  auf,  als  Bezirke  mit  sesshafter  Bevölkerung,  welche  nur  in  beschränktem 
Maasse  oder  gar  nicht  ihren  Wohnsitz  ändert.  Da  vorwiegend  Individuen  im  Alter 
voller  Arbeitskraft;  und  physischer  Leistungsfähigkeit  auswärts  Erwerb  suchen*  ver- 
mindert sich  in  ersteren  die  Zahl  der  Individuen,  welche  den  jugendlichen  und 
mittleren  Altersstufen  angehören,  erhöht  sich  aber  umgekehrt  Terhältnismässig  die 
Zahl  der  Kinder  und  alten  Leute.  Wegen  der  grösseren  Zahl  von  Angehörigen 
der  Altersclassen,  in  denen  SterbefiUle  viel  häufiger  auftreten,  wird  unter  sonst  gleich- 
bleibenden Bedingungen  die  Sterblichkeit  in  diesen  Bezirken  eine  höhere  sein,  als 
in  jenen  mit  einer  Bevölkerung  normalen  Altersaufbaues. 

Dagegen  ist  in  Bezirken,  nach  welchen  Leute  jener  Altersclassen,  welche  an 
sich  eine  niedrige  Sterblichkeit  aufweisen,  von  auswärts  einwandern,  der  Altersaufbau 
der  Bevölkerung  ein  ganz  anderer,  weil  die  Kinder  und  alten  Leute  gegenüber  den 
in  Vollkraft  des  Lebens  stehenden  Individuen  in  den  Hintergrund  treten.  In  diesen 
Bezirken  wäre  daher,  ebenfalls  normale  Verhältnisse  vorausgesetzt,  eine  niedrigere 
Sterblichkeit  zu  erwarten. 

In  der  That  machen  sich  die  erwähnten  Verschiedenheiten  im  Altersaufbau  der 
Bevölkerung  nach  politischen  Bezirken  in  weniger  ausgesprochenem  Grade  be- 
merkbar, weil  die  Einwanderung  Fremder  sich  zumeist  nur  einzelnen  Gemeinden 
eines  anderen  Bezirkes  zuwendet,  in  anderen  die  natürlichen  Verhältnisse  der  Alters- 
gliederung keine  Veränderung  erleideii.  Die  Einwanderung  betrifilt  vorwiegend  indu- 
strielle Bezirke,  welche  daraus  einen  namhaften  Bevölkerungszuwachs  beziehen,  vor- 
übergehend aber  auch  Gegenden,  in  denen  aus  besonderen  Anlässen  (Flusscorrectionen, 
Eisenbahn-,  Strassen-,  u.  dgl.  Bauten)  zeitweise  ein  grösserer  Arbeiterzufluss 
stattfindet. 

Die  Auswanderung  kommt  seltener  auf  Rechnung  einer  Gemeinde.  Nicht  blos 
aus  einzelnen  Gemeinden,  sondern  aus  allen  oder  der  Mehrzahl  der  Gemeinden  ein- 
zelner Bezirke  und  gewisser  Gegenden  pflegen  arbeitsfähige  Personen  in  die  Fremde 
zu  ziehen,  die  einen  bleiben  nur  während  eines  Theiles  im  Jahre,  andere  während 
ihrer  Erwerbsfähigkeit  in  der  Fremde,  kehren  nach  kürzerer  oder  längerer  Abwesen- 
heit regelmässig  oder  wegen  verminderter  Arbeitsfähigkeit,  Krankheit  in  die  Heimat 
zurück.  Ein  Theil  wandert  überhaupt  aus  und  sucht  sich  in  fremden  Gegenden 
günstigere  Existenzbedingungen  zu  schaffen.  Alle  diese  Umstände  haben  Verschie- 
bungen in  der  Altersgliederung  der  Bevölkerung  gewisser  Bezirke  zur  Folge  und 
verdient  daher  insbesondere  die  Auswanderung  bei  Vergleichen  oder  Mortalitätsziffern 
der  Bezirke  eingehende  Würdigung. 

In  hervorragendem  Maasse  machen  sich  diese  Verhältnisse  in  den  Städten, 
zumal  in  Grossstädten  und  in  Industriecentren  bemerkbar.  In  manchen  Städten  mit 
eigenem  Statute,  von  denen  einige  keine  grössere  Einwohnerzahl  aufweisen,  eine 
sesshafte,  fast  nur  durch  eigenen  Geburtenzuwachs,  in  geringem  Maasse  durch  Zuzug  von 
aussen  sich  vermehrende  Bevölkerung  haben,  treten  dieselben  viel  weniger  hervor, 
als  in  den  volkreichen  Gemeinden  überhaupt.  Es  ist  bekannt  und  ergibt  sich  auch 
aus  der  im  dritten  Theile  des  Anhanges  beigefügten  Tabelle,  dass  die  Einwohnerzahl 
der  grössten  Gemeinden  nicht  aus  dem  Geburten  zuwachse  ihre  Zunahme  erfährt, 
weil  in  vielen  die  Sterblichkeit  eine  grössere  ist  als  die  Geburtenhäufigkeit,  letztere 
aber  auch  im  günstigsten  Falle  mehr  oder  weniger  weit  unter  der  thatsächlich  ein- 
getretenen Vermehrung  der  Einwohnerzahl  bleibt.  Die  Bevölkerungszunahme  wird 
bald  vorwiegend,  bald  fast  ausschliesslich  durch  die  Einwanderung  von  auswärts 
herbeigeführt. 

Eine  Anzahl  von  Gemeinden  ziehen  Arbeitskräfte  aus  verschiedenen  Gegenden 
an  sich,  in  anderen  bestehen   Unterrichtsanstalten,   welche   von  jugendlichen    Indivi- 
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B  aufgesucht  werden,  in  der  Stadt  bi 
erdienst  u,  s.  w.  Alle  diese  Umetfinde 
rang  sich  in  Besug  auf  die  Altersgliei 
»□er  im  Lande  Oberhaupt  und  von  j( 
in  unterscheidet.  Die  Zahl  der  jugendl 
d  Erwerbsfähigkoit  stehenden  Individu 
kleinen  Kinder  eine  verhält nismässig  '. 
ielen  Slädten  eine  niedrige  ist,  kann  di< 
:  nicht  in  jenem  Grade  beeinflussen, 
ersegen.  Auch  die  Zahl  der  alten  Leute 
Inden  in  manchen  Städten  mit  Vorlie 
icht  der  Personen  jugendlichen  und 
beeinflussen. 

ler  nicht  auffallen,  wenn  die  nach  d' 
ätsziffern  der  Städte  günstigere  sind,  als 
V^erhältnissen  sollte  es  so  sein,  weil 
I,  welchen  eine  niedrige  Sterblichkeit 
rhältnismässig  bedeutend  grössere  ist,  i 
fen,  in  denen  SterbeßLlle  häutig  sind. 

das  enge  Zusammenleben  der  Mensi 
erlei  Gefahren  für  die  Gesundheit  in  e 
durch  welche  diesen  Gefahren  begegnet 

Hilfsmittel  zur  Verfügung,  von  wel< 
a  Gebrauch  machen  kann.  Aus  diesen 
>nkungsf^llen  ungleich  leichter  erreicbb 
sind  die  Bewohner  der  Städte  im  V 
keitshäuügkeit  durch  die  bestehenden 
lassen  gewährleistet. 
Einflüsse  der  in  grösseren  Gemeinde 
ieit  bewerkstelligten  Verbesaerungen  i 
spflege,  in  Folge  Beseitigung  zahl 
blicbkeitszifl'er  in  der  Mehrzahl  der  gro£ 
e. nachweisen,  mehr  oder  weniger  gesi 
eit  aus  den  lückenhaften  Aufzeichnung' 
erhä  Unis  massige  Höhe  erreicht  hatte  u: 
irte  in  Verruf  gekommen  waren, 
h  der  im  Anhange  nachgewiesenen  U< 
md  Gemeinden  zeigt  auf  den  ersten  BI 
jede  derselben  berechneten  Mortalitäsziflf 
n,  die  grossen  Gemeinden,  welche  an 
iedrige  Mortalitätsziffern  auf,  umgekehi 
eine  exorbitant  hohe.     Es  ist  aber  kai 

Verhältnisse,  welche  die  Gesundheit 
:renzenden  Gemeinde  bezirken  so  weser 
ferenzen  in  den  Sterblichkeitszifl'ern  zu 
nd,  ehe  man  aus  der  nach  der  Gesan 
ite  Schlüsse  auf  die  allgemeinen  Saln 
rächt  kommenden  Verhältnisse,  Altere 
g,  Wohnverhältnisse  der  betreffenden  Be' 
Vergleiche  der  Mortalitäta Ziffern  verscl 
legenden. 

dfachen  weiterhin  in  Betracht  kommei 
tsondcre  Bedeutung  znkommt;  auch  hi( 
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Die  Zahl  der  in  Städten  Verstorbenen  schliesst  immer  eine  grössere  oder 
kleinere  Zahl  von  Individuen  in  sich,  welche  nicht  in  der  Stadt  ihren  dauernden 
Wohnsitz  hatten,  sei  es,  dass  dieselben  behufs  ärztlicher  Behandlung  in  einer  An- 
stalt oder  behufs  Erwerb  und  Arbeit  oder  aus  anderen  Anlässen  von  auswärts  nach 
der  Stadt  oder  Gemeinde  gekommen  waren.  Ist  die  Zahl  dieser  Personen  eine  be- 
deutende, so  wird  diese  auch  hinsichtlich  des  Betrages  der  Mortalitätsziffer  nicht  ohne 
Einfluss  bleiben. 

Allerdings  ist  in  den  Nachweisungen  über  die  Sterbefälle  in  den  grösseren  Ge- 
meinden eine  Correctur  dieser  nicht  ganz  zutreffenden  Mortalitätsziffer  vorgesehen, 
indem  die  SterbeMle,  welche  Ortsfremde  betreffen,  gesondert  verzeichnet  und  die 
Mortalitätsziffern  für  die  ständige  Bevölkerung  gesondert  berechnet  werden.  Als 
»Ortsfremde«  sind  jene  Verstorbenen  zu  betrachten,  welche  in  dem  Orte,  wo  sie 
starben,  keinen  ständigen  Wohnsitz  hatten.  Die  mit  dem  Ministerialerlasse  vom 
8.  Februar  1895,  Z.  18632  ex  1894,  hinausgegebene  Aoleitung  für  die  Matrikenämter 
präcisirt  diese  Definition  noch  schärfer,  dass  als  ortsfremd  jene  Personen  anzusehen 
sind,  welche  »sich  in  der  Ortsgemeinde  aus  vorübergehendem  Anlasse  blos  zeitweilig 
aufgehalten  haben«. 

Trotzdem  müssen  sich  in  den  einzelnen  Fällen  Zweifel  ergeben,  ob  eine  ver- 
storbene Person  als  ortsfremd  zu  bezeichnen  ist,  und  bleibt  die  Entscheidung  dem 
Ermessen  der  Organe,  welche  die  betreffenden  Daten  erheben  und  verzeichnen,  an- 
heimgestellt. Ein  nicht  zu  unterschätzender  Theil  der  Bevölkerung  grösserer  Gemeinden 
hat  in  diesen  noch  keinen  ständigen  Wohnsitz,  hat  sich  aus  irgendwelchen  Gründen 
dahin  begeben,  und  wird  der  Aufenthalt  erst  in  der  Folge  ein  ständiger.  Es  kann 
auch  kaum  anders  sein.  Der  Arbeiter  z.  B.  reist  nach  der  Stadt,  um  Erwerb  zu 
suchen.  Solange  er  einen  solchen  nicht  gefunden  hat,  solange  er  nicht  in  ein  festes 
Arbeitsverhältnis  getreten  ist,  bleibt  er  ortsfremd.  Eine  bestimmte  in  der  Dauer 
des  Aufenthaltes  gelegene  Grenze  lässt  sich  nicht  ziehen. 

In  der  Einwohnerzahl  werden  aber  diese  Elemente  der  fluctuirenden  Bevölkerung, 
aus  welcher  nach  kürzerem  oder  längerem  Aufenthalte  die  dauernd  anwesende  Zu- 
wachs erfährt,  gezählt.  Die  Volkszählungen,  welche  ja  die  Grundlagen  geben  für 
Berechnung  der  Bevölkerung  in  den  folgenden  Jahren,  verzeichnen  als  Einwohnerzahl 
die  am  Tage  der  Zählung  in  der  betreffenden  Gemeinde  thatsächlich  vorhandene 
Bevölkerung.  Die  veröffentlichte  amtliche  Statistik  gibt  Anhaltspunkte  über  die  an 
diesem  Tage  gezählten  zeitweilig  anwesenden  Personen.  Diese  müssten  zum  mindesten 
von  der  erhobenen  Gesammtzahl  der  Einwohner  abgerechnet  werden,  wenn  man  die 
Mortalität  der  einheimischen  Bevölkerung  ermitteln  will.  Keinesfalls  kann  aber  das 
Verhältnis  der  Verstorbenen  ohne  Ortsfremde  zur  Gesammtbevölkerung  mit  Einschluss 
der  Ortsfremden  auf  Richtigkeit  Anspruch  machen. 

Wenn  aber  eine  nur  vorübergehend  in  einer  Gemeinde  sich  aufhaltende  Person 
daselbst  von  einer  zum  Tode  führenden  Krankheit  befallen  oder  von  einem  tödtlichen 
Unfälle  betroffen  wird,  wäre  es  durchaus  nicht  gerechtfertigt,  den  Todesfall  einem 
Ortsfremden  zuzuschreiben,  weil  ja  nicht  blos  der  Tod  im  Orte  erfolgte,  sondern  auch 
die  Ursache  eine  locale  war. 

Auch  die  Feststellung,  ob  jemand  ortsfremd  ist,  geschieht  nicht  in  überein- 
stimmender Weise.  Bei  der.  Volkszählung  gibt  das  betreffende  Individuum  selbst  an, 
ob  er  sich  nur  zeitweilig  im  Orte  aufhält,  bei  Todesfällen  entscheidet  über  die  Be- 
zeichnung eine  andere  Person. 

Die  Jahresausweise  über  Sterbefälle  in  den  grösseren  Städten  und  Gemeinden 
legen  die  Vermuthung  nahe,  dass  in  einzelnen  Städten  auch  andere  als  blos  zeit- 
weilig sich  aufhaltende  Personen  unter  die  Ortsfremden  eingereiht  werden.  So  er- 
scheint es  zum  Mindesten  auffallend,  wenn  in  der  Hafenstadt  Triest  nur  3*6,  da- 
gegen in  Teschen  38,  Klagenfurt  36.  Krakau  32  und  Laibach  und  Innsbruck  je 
31%    der    Verstorbenen    als    ortsfremd    ausgewiesen  wurden.     Die  absolute  Zahl  der 


nden  in  Triest  bleibt  weit  unter  jener  von 
:  wäre  die  Zabl  der  Terstorbenen  Ortsfren 
istiegen,    in    Innsbruck    von    99    im    Jahr 

durchgeführte  Ausscheidung  der  Ortsfremc 
luch  zur  Folge,  dass  die  Todesfälle  der  ers 
Matrikeoauszügen  wird  bei  jedem  Veratori 
te  ortsfremd  war.  Die  amtliche  Volksbewe 
let  unter  den  in  Oesterreich  Verstorbent 
e.  Durch  Beseitigung  dieser  thateäehlich  vo 
ra  die  Mortalitätsziffer  von  27  3  auf  251%, 
r  zutreffende  werden.  Dabei  sind  die  im  ei 
en  nicht  einmal  volUtändig  berücksichtig 
itliche  Statistik  keine  Nach  Weisungen  mehr 
keineswegs  in  Abreiie  gestellt  werden,  ds 
ireh  Todesfölle .  bei  Personen,  welche  nich 
überhaupt  und  in  manchen  Fällen  sogar  ni 

kleineren  Öemeinden  der  Fall,  wenn  sich 
ivatspitäler  oder  Versorgungsan  stalten  befin« 

Personen  auch  aus  Gemeinden  der  nächst 
t  werden.  Insassen  solcher  Anstalten  habei 
blos  vorübergehenden  Aufenthalt  und  erhol 
ier  kleineren  Gemeinden  bedeutend,  währ 
diese  Todesfälle  wenig  ins  Gewicht  fallen  ^ 
le  Beispiele  dieser  Art  bilden  die  Städte  Cil 
and  allgemeine  ßffentliche  Erankenan staltet 
:  mit  eigenem  Statute  und  in  keinem  pi 
rtalitätsziffer  auch  nur  annähernd  jene  der 
ifällen,  weiche  im  Zeiträume  1888—1898  d 

961  oder  41-77n  auf  das  Öffentliche  Krai 
tau  betrug  im  Jahre  1890  nur  3423,  nach 
i  Volkszählung  3G94  Personen. 
zählte  nach  den  Ergebnissen  der  Volkszäh! 
:4,  5393,  5810,  beziehungsweise  6135  Ein» 
99  eine  Mortahtäl  von  37-6%o.  Von 
hneten  Todesfällen  sind  2922  oder  51-8 
use  vorgekommen, 

3  auch  nicht  ebenso  auffällige  Beispiele  lie 
hier  nur  bemerkt  werden,  dass  auch  die  hi 

Rlagenfurt,  Laibach  durch  die  Sterbefälle 
Anstalten  sehr  beeinflusst  wird.  Diese  Spiti 

die  einzigen  öffentlichen  Krankenanstaltc 
Lrain. 

gnen  sich  in  Gemeinden,  welche  Vororte  | 
iger  zahlreiche  Todesfälle,  weil  Kranke  ein 

aufsuchen.  Vorortegemeinden,  in  welchen  s: 
eisen  auch  eine  ungleich  höhere  Mortalitäti 
de  Sechahaus  bei  Wien,  in  welcher  dieselbe 
i'OVdo  gestiegen  war.  Von  den  956,  beziehi 
888  und  1889  sind  717,  beziehungsweise  69i 

Die  Zahl  der  in  diesen  zwei  Jahren  vers 
gs weise  656  angegeben. 


.  1  Die  angefahrten  Beispiele  lehren   deutlich,  dass   die  Mortalitätsziffer   kein 

.  hlsslicher  MfiassBtab  ist  fUrdie  BeurlheiluDg  der  aanitären  Verh""'-' '-    "  — ' 

sdass  die  Altersgliederung  der  Bevölkerung,  der  Bestand  gross 
|VerhäUni8se  zur  Einwohnerzahl  bedeutender  Humanitätsanstti 
'  jTerBorgungsanstalten  auf  die  Zahl   der  TodesiUlle  und  somit 
'fHortalitätsziffer  maassgebenden  Einfluss  hat. 
|-  Die   Städte   bezichen    ihren  Bevölkerungszuwachs  vorwi 

'  t'weitesteQ  Sione  genommen)  und  muss  sich  in  den  Bezirkei 
egrÖBserer  Zahl  nach  der  Stadt  ziehen,  der  Ausfall  von  Ang 
"Pclassen,  in  welchen  die  Sterblichkeit  eine  niedrige  ist,  für  die 
;bemerkbar  machen.  In  den  fftr  die  Bezirke  ermittelten  Verha 
^'allerdings,  nnd  zwar  deshalb  weniger  deutlich  zum  Ausdrucl 
'■■  seltener  alle  Qemeinden  eines  Bezirkes  gleichmässig  an  der  A 
,-  sind.  Umsomehr  wird  dies  in  den  Mortalitätsverhältnisaeu  der  ] 
'|-der  Fall  sein,  wenn  in  Folge  der  Auswanderang  die  Kinder 
if  dem  Altersaufbau  der  Bevölkerung  ein  relatives  Uebergewic 
■i  fSUige  Abnahme  der  Einwohnerzahl  mancher  Bezirke,  welcl 
^  liebten  vorläufigen  Ergebnissen  der  letzten  Volkszählung  zu  e 
'\  nicht  auch  eine  wesentliche  Abnahme  der  Geburtenhäufigkeit 
t.  nur  auf  die  Auswanderung  bezogen  werden,  wie  diebedeutende 
f"  vieler  Bezirke  und  der  Städte  mit  eigenem  Statute  eine 
i  Wanderungen  ist. 

In  Bezirken  hingegen,  deren  Bevölkerung  keinen  wesentlic 
erfährt  und  ancb  nur  eine  geringfügige  Auswanderung  aufweis 
sesshaft«  Bevölkerung  besitzen,  weichen,  soferne  nicht  besondt 
Bewohner  bedrohende  Ereignisse  eintreten,  die  filr  die  einzelm 
'  Jahre  berechneten  Mortalitätsziffem  seltener  bedeutend  vom 
Sterblichkeitahäufigkeit  aber  berechtigt,  wenn  die  Geburtenzi 
,-  Besserung  der  allgemeinen  sanitären  Verhältnisse  zu  schliesse 
:'■  durch  active  Mitwirkung  der  Menschen  oder  ohne  solche  ein] 
läufig  auf  anderem  Wege,  als  anf  jenem  statistischer  Erhebung 
So  einfach  und  bequem  es  wäre,  die  Mortalitätsziffer  t 
brität  einer  Gegend  zu  verwenden,  so  trügerisch  sind  die  Resu 
bei  Änsserachtlassung  aller  anderen  Beziehungen  zwischen  Za 
persönlichen,  socialen,  örtlichen  und  anderen  maassgebenden  Vi 
die  Bevölkening  grosser  Gebiete  gefundenen  Zahlen  kommt 
immer  in  entsprechend  prägnanter  Weise  zum  Ausdrucke.  H 
für  die  kleinsten  Verwaltungsbezirke,  für  Gemeinden  durchgi 
schlusB,  und  umso  sicherer,  auf  einen  je  längeren  Zeitraum  f 
In  kleineren  Gemeinden  bedingt  schon  eine  geringe  Vei 
Todesfälle  ia  einem  Jahre  ein  oft  scheinbar  sehr  bedeutendes 
talitätsziffer,  eine  unbedeutende  Verminderung  aber  ein  unvei 
derselben.  Weder  das  eine  noch  das  andere  entspricht  not 
tbatsächltcben  Verschlimmerung  oder  Besserung  der  Salubrität: 
abergehende  Zunahme  der  Geburtenzahl  kann,  ohne  dass  die 
der  Gemeinde  eine  bemerkenswerthe  Veränderung  erfahren  h 
der  Zahl  der  Todesfälle  bei  kleinen  Kindern  zur  Folge  bab( 
zifier  vergrösaem.  Dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  in  einer  Gem( 
Leute  zählt,  in  einem  Jahre  eine  grössere  Zahl  derselben  stirb 
äussere  Ursachen  hiefUr  verantwortlich  gemacht  werden  kön 
oder  in  den  folgenden  Jahren  werden  Todesfälle  bei  Greisen  i 
eine  kleinere  Zahl  derselben  vorhanden  ist.  Die  grössere  ui 
Sterbeflllle   gleicht   sich   in   kleinen    Verwaltungsgebieten    ers 


Jahre  aus.  Zeitabschnitte  bilden  zwar  durch  das  praktische 
desun^achtet  aber  ebenso  künstliche  Abgrenzungen,  wie  jen 
gezogen  werden. 

Für  die  Gesundheitspflege  brauchbare  und  zu  verlässlichen  J 
Ergebnisse  sind  nur  aus  Detailerhebungen  zu  erwarten.  Diese.! 
beamten  nicht  genug  eindringlich  empfohlen  werden.  Im  Zanam 
Kenntnis  aller  in  Betracht  kommenden  und  in  Erwt^ng  zu  zie 
und  Ortsverhältnisse  ergeben  sich  hieraus  ganz  besonders  w: 
Angriffspunkte  ftlr  die  öffentliche  Sanität späege. 

Nur  das  Streben  nach  Wahrheit,  nach  Ergrtlndung  der 
Verhältnisse  darf  den  Fachmann  leiten.  Das  Verlangen,  den  Erl 
oft  genug  recht  mühsamer  Thätigkeit  auch  ziffermässig  bestätigt 
statistischen  Ergebnissen  nachweisen  zu  können,  ist  wohl  begrei 
blenden,  das  Endziel  ist  nicht  der  Erfolg  des  Einzelnen,  viel 
Bevölkerung.  Wie  aber  ein  bei  objectiver,  alle  irgendwie  b 
stände  berücksichtigender  Prüfung  unleugbarer  Fortschritt  berecht 
währt,  muBs  die  Aufdeckung  von  Misständen  zu  erneuter  0( 
Beseitigung  derselben  gerichteter  Thätigkeit  anspornen. 

Nach  dem  oben  Erwähnten  hat  der  Altersaufbau  der  Be' 
einen  sehr  maassgebenden,  sondern  geradezu  entscheidenden  Einfi 
keits Verhältnisse  derselben.  Wie  aber  die  allgemeine  Mortalitats 
aller  Einwohner  und  jener  aller  Verstorbenen  berechnet  wird,  s 
in  den  verschiedenen  Altersc lassen,  nur  nach  der  Zahl  der  in  d 
Bevölkerung  berechnet  werden.  Die  Durchführung  derartiger  ] 
Bezirke  und  Gemeinden,  namentlich  für  Städte,  deren  BevOl 
Aenderungen  unterliegt,  begegnet  jedoch  Schwierigkeiten.  Einigi 
Anhaltspunkte  bietet  in  der  Mehrzahl  der  Bezirke  der  Vergl< 
Kinder  mit  der  Zahl  der  Lebendgeborenen. 

S  terblichkeit  der  Kinder  im  ersten  Lebensjab 
der  Jahre  1819—1899  haben  in  Oesterreich  von  je  1000  lebei 
247  das  erste  Lebensjahr  nicht  überschritten.  Von  diesem  allger 
werthe  weichen  die  analogen  Ziffern  für  kürzere  Zeitperioden 
mittlere  absolute  Zahl  der  Sterbei^Ue  in  dieser  Altersstufe  und 
selben  zur  Zahl  der  im  gleichen  Zeiträume  Lebend  geborenen  w 

1819—1830  .    .    .     135.930  das  sind  232  von  1000  Leb 


1831—1840  .    . 

.    154.208     . 

.     249     . 

.     1000 

1841—1850  .    . 

.    167.952    . 

.     253     . 

.     1000 

1851—1860  .    . 

.    171.137     . 

.     250     . 

.     1000 

1861—1870  .    . 

.    194.599    . 

.     266     . 

.     1000 

1871—1880  .    . 

.    213.211     . 

.     256     . 

.     1000 

1881—1890  .    . 

.    218.057     . 

.     250     . 

.     1000 

1891—1899  .    . 

.    217.893     . 

.     236     . 

.     1000 

Entsprechend  der  allmählichen  Zunahme  der  Zahl  der  Lebe: 
die  Zahl  der  im  ersten  Lebensjahre  gestorbenen  Kinder  von 
Zeitabschnitte  gestiegen.  Das  Verhältnis  zwischen  dieser  Zahl  u] 
geborenen  hat  sich  in  den  einzelnen  Zeitperioden  nur  wenig  f 
nahezu  couatantes  zu  betrachten.  Am  günstigsten  gestaltete  e 
der  angeführten  Zeitabschnitte,  die  gr9sste  Zahl  der  Lebendgebo 
lingsalter  während  der  Jahre  von   1861 — 1880,   seither  vermindi 
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erreichte   aber  1891  bis  1899   noch   nicht  den  niedrigen  Betrag  für  die  Jalur^ 
119—1830.  ,  4 

Die   grosse   Uebereinstimmung   der  Ziffern  innerhalb   eines   langen  Zeitraan^äi^^ 
\t   darauf  hin,   dass    die   allgemeinen    äusseren  Lebensverhältnisse   im  früh 
idesalter    noch    keinen    so    veränderlichen    Einfluss    ausüben    wie     im    späi 

Es  zeigt  auch  die  auf  die  Einwohnerzahl  berechnete  Sterblichkeit  in  dieeelsi 
»bensalter^  welche  die  Tafel  1  zur  Anschauung  bringt,  nur  ausnahmsweise  in  einesQ|^ 
ter  mehreren  aufeinanderfolgenden  Jahren  einen  etwas  höheren  Betrag,  ab^r  nie^^ 
Is  jene  Schwankungen,  welche  die  allgemeine  Mortalitätsziffer  aufweist.  t 

Der  Verlauf  der  Geburtenhäufigkeit   stimmt   ebenso   wenig   mit   der   zur  Eiö-  x 
merzahl  berechneten  Säuglingssterblichkeit  in  den  einzelnen  Jahren  überein.       '  -'ir 

Allerdings  eignen  sich  die  für  ein  Jahr  gefundenen  Daten  wenig  zum  Vergleiche,^^ 
mn  es  kann  sein,   dass   die  Geburten    gegen  Ende   eines  Jahres   in  grösserer  ZaU>- 
Intreten,  während  die  denselben  entsprechenden  Säuglingssterbefklle  sich  zum  grösseren' .!;? 
teile  im  folgenden  Jahre,  welches  vielleicht  eine  geringere  Geburtenhäufigkeit  aufweist,*^! 
»gnen.     Diese  Ungleichförmigkeiten   in   den  Grundlagen  der  Berechnung  gleichen 
;h  erat  dann  aus,  wenn  man,  wie  es  eben  geschah,  eine  grössere  Zahl  von  Jahren; 
immenfasst. 
Die  verhältnismässig  grosse  Uebereinstimmung  der  oben  für  das  Reichsgebiet  ^'-^ 
»führten  Mittelwerthe,  besteht  aber  nicht  in  gleichem  Maasse,   wenn  man    die  ana^>  < 
fen  für    die  einzelnen   Verwaltungsgebiete    und  Länder  berechneten    Zahlen    veij* 
leicht. 

Von  1000  Lebendgeborenen  sind  im  ersten  Lebensjahre  gestorben : 

1819         1831  1841  1851  1861  1871  1881  1891 

bis  1830   bis  1840   bis  1850   bis  1860   bis  1870   bis  1880   bis  1890   bis  1899 


N^ 


H*- 


iederösterreich 

Oberösterreich 

Salzburg    .    . 

Steiermark    . 

Ernten    .    . 

Krain     .    .    . 

Triest    .    .    . 
[Görz-Gradisca 
tistrien   .    .    . 
!  Tirol      -    .    . 

Vorarlberg    . 

Böhmen    .    . 

Mähren 

Schlesien  .    . 

Galizien     .    . 

Bukowina 

Dalmatien 


336 

362 

349 

.  289 
205 

303 

300 

228 

243 

l  180 

199 

197 

198 

217 

216 

.  211 

245 

248 

259 

265 

262 

\   242 

252 

251 

(  193 

216 

232 

131 

147 

158 

336 
f294 
1312 

241 
/230 
1181 


320 
294 
311 
244 
235 
180 


219    214 


232    226 


253 
f247 
1241 
/239 

l215 
159 


267 
260 
248 
246 
248 
173 


290 
286 
289 
235 
232 
185 
253 
195 
217 
/218 
1233 
266 
252 
250 
255 
277 
182 


273 
272 

254 
222 
224 
186 
214 
182 
203 
218 
208 
270 
255 
248 
246 
264 
160 


238 
254 
246 
219 
220 
189 
215 
190 
203 
211 
192 
253 
240 
230 
234 
245 
170 
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Wie  aus  der  vorstehenden  Uebersicht  zu  entnehmen  ist,  stimmen  die  nach 
Zeitabschnitten  für  die  Verwaltungsgebiete  und  Länder  berechneten  Verhältniszahlen 
nicht  in  jenem  Maasse  überein  wie  jene  des  Reichsgebietes  in  den  gleichen  Zeit- 
perioden. Niederösterreich,  Oberösterreich  und  Salzburg  weisen  die  höchsten,  Dalma- 
tien, Görz-Gradisca  und  Krain  die  niedrigsten  ZiflFern  auf. 

Es  geht  aus  der  Uebersicht  aber  auch  hervor,  dass  in  der  Mehrzahl  der  an- 
geführten Gebiete  die  Säuglingssterblichkeit  sinkt,  dass  eine  grössere  Zahl  der  Kinder 
das   erste  Lebensjahr    überschreitet,   als    früher,  nach  dem  Jahr  1831  der  Fall  war. 
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lltuisse  des  Zeitraumes  1819 — 1830  wurden  ab€ 
en  erreicht. 

flällige  Verminderung  dieser  Sterblichkeit  ist 
jl  iat  dieselbe  von  einem  Zeitabschnitte  zun 
SD   war   sie  gegen    andere   Verwaltuogsgebiete 

im    Decennium    1831 — 1840,    wurde  aber   in 
'on  jener  in  Mähren,  in  der  Bukowina,  in  Salzl 
raffen. 
i   die  Sterbeßllle   im  Säuglingsalter  mit  der  E 

und   Jabresgruppen,   so  ergibt  sich,  dass  aul 
fen: 


1819 

1831 

1841 

1851 

1861 

1871 

Lg  1830 

bis  1810 

bü  1860 

bis  1860 

bis  1870 

bia  188 

IS'2 

13-5 

134 

12-9 

12-2 

11-3 

90 

8-9 

8-8 

r8-6 
\8-8 

8-8 
91 

9-0 
9-3 

73 

7-6 

7'7 

7-4 

76 

7-4 

6-7 

6-7 

61 

62 

6-2 

(  6-7 
1  6-5 

6-9 
6-6 

78 
66 

7-2 
6-7 

7-0 
6-7 

91 

8-3 

7-8 

80 

8-3 

8-3 

7-4 

7-1 

7-1 

7-6 

7-8 

69 

6-6 

6-5 

6-3 

61 

10-3 

10-2 

10  2 

9-8 

10  0 

10-3 

100 

9« 

106 

9-6 

96 

96 
91 

99 
9-9 

100 
98 

9-5 
9-2 

8-7 
8-9 

8-3 

9-4 

9-6 

99 
90 

110 
9-8 

11-4 

12-5 

10-8 
121 

10-3 
106 

4-2 

4-6 

4-6 

5-6 

6-3 

6-6 

6-1 

67 

9-3 

94 

9-6 

9-4 

101 

10-0 

95 

8-7 

;enden    Diagrammen    wurden    die   gleichen    VerbältnisEahleo  der 
1   ersichtlich  gemacht  und  ist  aus  denselben  auch  zu  eninebneii, 

Säuglingssterblichkeit  in  den  verschiedenen  VerwaltangsgeUeta 
*blichkeit  hatte.  In  einzelnen  derselben  entspricht  in  maDcbeD 
und  Fallen  der  Säuglingssterblichkeit  der  Zu-  und  Abni 
Dies  ist  besonders  in  den  nördlichen  und  östlichen  Yen 
almatien  und  Krain  mehr  oder  weniger  deutlich  ausgei 
^hischen  und  westlichen  Yerwaltungsgebieten  tritt  dies 
■  hervor. 

hohen  Stande,  welchen  die  allgemeine  Mortalität  in  < 
i  erreichte,  entsprach  in  der  Regel  zwar  auch  eine  Zun« 
t.  doch  war  diese  niemals  für  die  ungewöhnliche  Höhe  dei 
ten  von  bedeutenderem  Einflüsse.  Es  steht  dies  mit  de 
Einklang,  dass  ausnahmsweise  in  bestimmten  Zeiträui 
indene  Verschlimmerungen  der  allgemeinen  Verhältnisse, 

die  Kinder   im  ersten  Lebensjahre  eine  geringere  Rflck 
Individuen  im  Älter  über  einem  Jahre. 
e   auf    Seite    64   und   65  sind    die    absoluten  jährlicheE 

dieser  Altersstufe  nach  Verwaltungsgebieten,  beziehu 
eit  von  1828—1899,  für  den  Zeitraum  1819—1827  a 
Weisungen  nicht  vorliegen,  summarisch  angeführt.  Die 
.men,  innerhalb  welcher  Grenzen  die  absolute  Zahl  von 
i    in  dem   einen  Gebiete   dieselbe   in  manchen  Jahren  ai 
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i  anderen  sich  verminderte  und  um  wie  viel  dieselbe 
Bevölkerung  gestiegea  ist. 
Die  Tabellen  im  zweiten  Theile  des  Anbangea  entba 
fahrigen  Summen  der  in  den  Städten  mit  eigenem  Stat 
sirken  gestorbenen  Säuglinge  f(lr  die  Jabre  1881 — 1899, 
-viele  derartige  TodesftUe  in  den  19  Jahren  auf  IC 
ütra,umes  lebendgeborene  Kinder  entSelen.  Diese  aus 
fahren  bereehneten  Daten  geben  werthvolle  Anhaltspunk 
nieiluQg  der  SäuglingBaterblichkeit  in  den  verschiedenen 
Das  G-ebiet  höherer,  d.  i.  das  Reichsmittet  Ubersteig 
Defat  von  der  bayerischen  Glrenze  bei  Salzburg  und  in 
Bichtung  bis  zur  Grenze  gegen  Ungarn,  schiebt  sich  vom  n 
Österreichs  gegen  Böhmen  und  durch  die  Mitte  von  Böhi 
BS  sich  dann  längs  der  ganzen  nördlichen  Grenze  ausbri 
Gebiet  einnimmt.  Aus  dem  östlichen  Theile  Niederösten 
SftagUngssterbbchkeit  nach  Mahren  fort,  ihr  Gebiet  nimm 
dieses  Landes  ein  und  setzt  sich  nach  den  schlesischei 
Freudenthal  fort. 

Ein  zweites  gleicbfalls  ausgedehntes  Gebiet  höh 
welches  aber  mit  dem  erwähnten  in  keinem  Zusammenhai 
Galizien,  umfasst  aber  durchaus  nicht  den  ganzen  Landes 
LeTnberg  nach  Norden  und  Westen  einerseits,  nach  Ost 
bis  ia  den  nördlichen  Theil  der  Bukowina,  reicht  aber  nicli 
grenzen,  im  Süden,  Norden  und  Osten  schieben  sich  eini 
d.  i.  unter  dem  ßeichsmiitel  liegender  Säuglingssterblichk 
Höhere  Sterblichkeit  der  Säuglinge  besteht  in  Mittel 
in  den  Bezirkshaupt  mann  sc  haften  Klagenfurt  und  Laibac 
Mehr  als  300  von  1000  Lebendgeborenen  haben  < 
überschritten:  in  der  Mehrzahl  der  Bezirke  Niederösteri 
in  den  oberJJaterreichi sehen  Bezirken  Brau nau  und  Ried, 
sischen  und  preussischen  Grenze  gelegenen  Bezirken  voi 
einige  wenige  im  Innern  des  Landes  anreihen,  in  den  Be: 
Stemberg  in  Mähren,  in  den  Bezirken  Grodeb,  Jaworow 
in  Galizien. 

Das  südlich  von  dem  Gebiete  höherer  Säuglingset 
Oberösterreich,  Salzburg  gelegene  Reichsgebiet  weist  im 
derartige  Mortalität  auf  und  bilden  nur  die  oben  bezeichi 
mark,  Kärnten  und  Krain  die  Ausnahme. 

In  Dalmatien  erreicht  die  Verhältnis  zahl  in  keinem  ] 
überschreitet  nur  in  jenen  von  Sebenico  und  Zara  180,  bl 
letzterer  Ziffer. 

Im  südlichen  Theile  von  Steiermark  (Bezirke  Cilli, 
im  grösseren  Theüe  von  Krain,  in  den  kUstenländischen 
□ud  Mitterburg  sind  von  1000  Lebend  geborenen  weniger 
jähre  gestorben. 

Das  Gebiet  mit  mehr  als  180  jedoch  200  nicht  übe 
die  oben  erwähnten  Gegenden,  umfasst  das  östliche  Von 
Bezirk  Landeck,  die  italieniscben  und  östlichen  Tiroler  Be 
beziehungsweise  Schwaz,  Kufstein,  Kitzbtihel  und  Lienz,  c 
Bezirk  Hermagor  in  Kärnten,  die  Bezirke  Adelaberg  ui 
den  grössten  Theil  des  Küstenlandes,  in  Böhmen  die  Bezir 
Mähren  den  Bezirk  Trebitsch  und  in  Galizien  nahezu 
Bezirken  Tamow  und  Jarosl au  gelegenen  Theil  von  der  rui 
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0renze,    endlich    den  Bezirk    Neumarkt.    Einige  wenige    erst    in    neuester  Zeit    neu 
errichtete,  beziehungsweise  in  ihren  Gebieten  geänderte  politische  Bezirke,  wie  Gura- 
;  vWtnora,  Wagstadt,  Rokitzan,  weisen  ebenfalls  gleich  günstige  Verhältnisse  auf. 
•^*  V  I°i    westlichen    Böhmen    dehnt    sich    von    der    Höhe    von    Pi'ag    südwärts    ein 

^^;, geschlossenes  Gebiet  aus,    in  welchem    die  Säuglingssterblichkeit  niedriger  ist  als  im 
Iv  r^ßfiicKsmittel.    Westwärts  von  Pilsen    trennt   eine    schmale    mit  dem    nordböhmischen 
;iiGhöbiete   zusammenhängende  Zone  höherer  Sterblichkeitsziffer   dieses  Gebiet   von  der 
'^ij^icbsgrenze    gegen  Bayern.    In  den    ostböhraischen,  der    mährischen  Grenze    theils 
i^</toliegenden,  theils  sich  nähernden  Bezirken,  sowie  im  schlesischen  Bezirke  Freiwaldau, 
|{i^'sferner   längs    der    ungarischen  Grenze    im    östlichen  Mähren,  von  da  nach  Schlesien 
Mand  Galizien  sich  fortsetzend  erstreckt  sich  ebenfalls  ein  zusammenhängendes  Gebiet 
niedriger  Säuglingssterblichkeit,    welches  nur  2  Bezirke    mit  höherer  Säuglingssterb- 
lichkeit Podgorze  und  Krakau,  einschliesst. 

;  Von    den    33  Städten    mit   eigenem  Statute    weisen    13    eine    das  Reichsmittel 

6      übersteigende  Säuglingssterblichkeit  auf,  nämlich  in  absteigender  Reihe:  Iglau  (322), 

Czernowitz,  Reichenberg,  Kremsier,  Rovigno,  Wiener-Neustadt,  Steyr,  Znaim,  Waid- 

hofen    a.   Y.,    Troppau,    Innsbruck,    BrUnn    und    Friedek    (245).     In    den    übrigen 

;20  Städten  starb  eine  kleinere  Zahl  der  Lebendgeborenen  im  ersten  Lebensjahre  als 

im  Reichsgebiete  überhaupt.  Unter  180  blieben  die  analogen  Ziffern  in  den  Städten: 

'    Pettau,  Klagenfurt,  Prag,  zwischen  180  und  200  in  den  Städten:  Wien  (bis  inclusive 

;  '  1890),  Graz,  Cilli,  Bozen,  Rovereto,  Trient  und  Krakau. 

•\  Mit  Ausnahme  von  Brunn  und  Czernowitz  ist  in  allen  Städten,  in  welchen  sich 

V  Öffentliche  Gebäranstalten  befinden,  die  aus  den  vorliegenden  Daten  berechnete  Säug- 
•  !  lingssterblichkeit  eine  ungleich  niedrigere  als  in  der  Mehrzahl  der  Bezirke,  dagegen 
Z-  in  den  Bezirken  in  der  Umgebung  dieser  Städte  eine  bedeutend  höhere.  Die  Dif- 
'.  ferenzen  zwischen  den  beiden  Verhältniszahlen  treten  besonders  in  der  Umgebung 
der  Städte  Wien,  Linz,  Salzburg,  Graz,  Klagenfurt,  Laibach,  Olmtitz,  Krakau  und 
Lemberg  hervor. 

^■'    ,  Die  Thatsache  der  piedrigeren  Säuglingssterblichkeit  in  den  erwähnten  Städten 

findet  ihre  Erklärung  vornehmlich,  wenn  auch  nicht  ausschliesslich,  iti  dem  Umstände, 

('^        dass    der  weitaus    grössere  Theil    der  Kinder,  weicht   in  der  Gebäranstalt  zur  Welt 

'f-y  gekommen  sind,  entweder  mit  ihrer  Mutter  in  den  auswärtigen  Heimats-  oder 
Wohnort  übersiedeln  oder  bei  Pflegeparteien  auf  dem  Lande  untergebracht  werden. 
So  lange  noch  in  den  meisten  Ländern  öffentliche  Findelanstalten  bestanden,  war  es 
Regel,  dass  aus  den  Gebärhäusern  in  diese  Anstalten  übersetzte  Kinder  schon  früh- 
zeitig an  Pflegeparteien  abgegeben  wurden  und  befassten  sich  in  manchen  Gegenden 
viele  Parteien  geradezu  erwerbsmässig  mit  dem  Aufziehen  und  der  Pflege  fremder 
Kinder.  Allerdings  lässt  die  Pflege  in  nicht  wenigen  Fällen  viel  zu  wünschen  übrig, 
immerhin  hatte  aber  diese  Abgabe  der  Kinder  aus  der  geschlossenen  Anstalt  auf  das 
Land  im  Allgemeinen  den  Erfolg,  dass  eine  grössere  Zahl  derselben  am  Leben 
erhalten  wurde.  Viel  haben  dazu  die  Einrichtungen  beigetragen,  welche  getroffen 
wurden,  um  die  Pflegeparteien  zu  grösserer  Aufmerksamkeit  bei  der  Pflege  anzu- 
spornen. 

Aber  auch  dort,  wo  keine  Findelanstalt  besteht,  welche  die  Obhut  über  die 
Kinder  übernimmt,  werden  die  in  Gebäranstalten  Geborenen  zu  einem  grossen  Theile 
wenigstens  von  den  ledigen  Müttern  bei  Pflegeparteien  untergebracht,  und  zwar  auch 

d  vorwiegend  auf  dem  Lande,  zum  kleinen  Theile  in  der  Stadt. 

r.  .  Da  nun  aber  der  Berechnung  des  Mortalitätsverhältnisses  die  Zahl  der  in  der 

Stadt,  beziehungsweise  im  Bezirke  Lebendgeborenen  und  der  daselbst  gestorbenen 
Kinder  zu  Grunde  gelegt  werden  muss,  in  der  Stadt  geborene  Kinder  aber  in  den 
Bezirken  sterben,  ergibt  sich  eine  je  nach  dem  Verhältnisse  der  noch  auswärts  in  Pflege 
Abgegebenen  mehr  oder  weniger  bedeutende  Belastung  der  betreflenden  Bezirke 
durch  Säuglingssterbefälle,  während    anderseits    für    die    betreffenden    Städte  eine  zu 
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niedrige  Mortalität  der  Kinder  im  ersten  Lebensjahre  herauskommt.  Es  würde  daher 
zu  Irrthümern  führen,  wenn  man  die  in  den  Tabellen  des  Anhanges  für  die  Städte 
mit  Gebäranstalten  angeführten  Ziffern  der  Säuglingssterblichkeit  als  unbedingt 
sichere  ansehen  wollte.  Eine  Correctur,  welche  das  richtige  Verhältnis  entnehmen  ' 
lässt,  kann  bei  der  gegenwärtigen  Einrichtung  der  Berichte  leider  nicht  statt- 
finden. 

In  einer  Anzahl  von  politischen  Bezirken  befassen  sich  viele  Parteien  mit  Ueber- 
nahme  von  Pflegekindern.  Aus  der  Wiener  Findelanstalt  werden  Kinder  ausser  nach 
Niederösterreich  auch  in  andere  Verwaltungsgebiete  abgegeben,  so  besonders  nach 
Steiermark,  Böhmen,  Mähren,  Ungarn.  Jene  österreichischen  Bezirke,  in  denen  eine 
grosse  Zahl  dieser  im  Verbände  einer  Findelanstalt  stehenden  Kinder  untergebracht 
ist,  weisen  auch  eine  höhere,  mitunter  sogar  sehr  hohe  Säuglingssterblichkeit  auf,  so 
z.  B.  Ledetsch  und  Tabor  in  Böhmen,  Qross-Meseritsch  in  Mähren,  Feldbach  und 
Hartberg  in  Steiermark  und  die  nördlichen  Bezirke  von  Nieder  Österreich. 

Wenn  auch  die  Säuglingssterblichkeit  in  neuerer  Zeit  im  Allgemeinen  allmählich 
gesunken  ist  und  eine  grössere  Zahl  der  Neugeborenen  über  das  erste  Lebensjahr 
hin  ausgebracht  wurde,  ist  dieselbe  im  Vergleiche  mit  jener  in  manchen  Auslands- 
staaten immer  noch  eine  höhere  und  fordert  zu  Maassnahmen  auf,  welche  eine  Ver- 
minderung herbeizuführen  geeignet  sind.  Die  wichtigste  Aufgabe  fällt  da  wohl  den 
Hebammen  zu,  dass  diese  durch  entsprechende  Belehrung  auf  rationelle  Pflege  und 
Ernährung  der  Kinder,  bei  deren  Geburt  sie  Beistand  leisteten,  hinwirken.  In  neuester 
Zeit  werden  auch  die  Hebammenschülerinnen  in  dieser  Richtung  unterwiesen.  Ein 
durchgreifender  Erfolg  wurde  aber  noch  nicht  allenthalben  erzielt.  Aberglauben,  Vor- 
urtheile,  Alt weiber Weisheit  spielen  noch  immer,  und  zwar  in  allen  Verwaltungsgebieten, 
da  eine  grössere,  dort  eine  mehr  untergeordnete  Rolle  und  wie  es  noch  Gegenden 
gibt,  in  denen  die  »erfahrene  Frau«  als  Afterhebamme  der  in  der  Schule  wohl  aus- 
gebildeten Hebamme  vorgezogen  wird,  findet  Erstere  auch  bei  Erkrankungen  der 
Säuglinge  mehr  Vertrauen  als  der  Arzt,  welchem  >  Mangel  an  Erfahrung  bei  kleinen 
Kindern«  zugetraut  wird. 

Die  öffentliche  Gesundheitspflege  [hat  die  wichtige  Aufgabe,  das  Leben  des 
jüngsten  Nachwuchses  zu  schützen  und  Gefahren  von  demselben,  soweit  es  im 
Bereiche  der  Möglichkeit  liegt,  abzuwenden,  Vorsorge  zu  treffen,  dass  die  Kinder 
nicht  blos  am  Leben  erhalten,  sondern  auch  deren  Entwicklung  zu  kräftigen  Indi- 
viduen gefördert  werde.  Auf  dem  Gebiete  der  Prophylaxe  und  Tilgung  der  Infections- 
krankheiten  hat  die  Sanitätspflege  durch  zielbewusstes  Vorgehen  grosse  Erfolge  er^ 
zielt  und  wird  auch  zweckmässigen  Maassnahmen  gegen  die  Säuglingssterblichkeit, 
wann  und  wo  sie  eingeleitet  werden,  der  Erfolg  nicht  fehlen. 

Besondere  Beachtung  verdient  die  sanitäre  Beaufsichtigung  und  Ueberwachung 
der  Pflege  der  unehelichen  Kinder  und  der  Pflegekinder  überhaupt,  denn  diese 
Kinder  entbehren  der  natürlichen  unmittelbaren  Obsorge  der  Eltern.  Es  ist  daher 
auch  die  Sterblichkeit  unter  denselben  im  Allgemeinen  eine  grössere  als  unter  den 
in  Pflege  der  eigenen  Mütter  stehenden  Kindern.  Die  Verhältnisse  haben  sich  dank 
rationeller  Vorkehrungen  bei  den  Pflegekindern  allmählich  gebessert  und  ist  sicher  zu 
erwarten,  dass  alle  Fortschritte,  welche  bei  Ernährung  und  Pflege  der  ehelichen 
Kinder  angebahnt  werden,  auch  den  unehelichen  nach  und  nach  zu  Gute 
kommen. 

Ueber  die  Sterblichkeit  der  ehelichen  und  unehelichen  Säuglinge  gibt  die  amt- 
liche Statistik  erst  seit  dem  Jahre  1851  und  bis  zum  Jahre  1897  Aufschluss.  Die 
Ergebnisse  derselben  sind  sehr  bemerken swerth.  Es  starben  von  je  1000  lebend- 
geborenen ehelichen  und  unehelichen  Kindern  schon  im  ersten  Lebensjahre  während 
der  nachfolgend  bezeichneten  Zeiträume: 
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1851- 

■  1860 

]86t-^ 

-1870 

1871- 

-188t 

Ebel. 

Uoehel. 

Ehel.  Unehel. 

Ehel.  ÜDehel 

SiederöBtorreich 

280 

408 

291 

389 

276 

333 

Oberiteterreich 

279 

350 

278 

355 

276 

3S8 

Salzburg 

306 

3S1 

302 

835 

278 

315 

Steiermark 

200 

365 

201 

349 

206 

817 

'  Simten 

208 

267 

206 

873 

204 

867 

^^Kram 

169 

898 

168 

267 

177 

864 

Tneat 

1 

( 

246 

284 

3Brz  GradiBca 

2U 

318 

210 

304 

194 

856 

Istnen 

1 

1 

214 

303 

Tirol 
Vorarlberg 

}229 

278 

223 

278{ 

214 
232 

318 
854 

;Bslimen 

233 

36« 

248 

369 

262 

374 

Uäbren 

232 

3« 

245 

364 

241 

361 

ScbleBien 

229 

319 

239 

318 

244 

326 

Galizien 

231 

338 

236 

345 

249 

314 

Bnkowina 

209 

272 

233 

309 

270 

834 

Palmatien 

145») 

2«9«) 

170 

313 

180 

281 

Oealerreich 

232 

353 

240 

355 

245 

333 

Die  Sterblichkeit  der  ehelichen  Eioder  im  ersten  Lei 
Eftfal  der  Länder  etwas  gesunhcD,  am  ausgiebigsten  in  Sal 
Österreich  und  zwar  von  einer  Zeitperiode  zur  andern.  In  S 
und  die  Schwankungen  nur  geringfügige.  In  Böhmen,  Kt 
Bukowina  zum  Theile  auch  in  Mähren,  Schlesien  und  Gf 
wKhrend  längerer  Zeiträume  gestiegen. 

Im  47jährigen  Durchschnitte  starben  in  Oesterreich  vi 

ehelichen  Kindern  im  ersten  Lebensjahr  238,  von  den  une] 

;        erateren  Werthe   blieb  die  Sterblichkeit  der  ehelichen  SSng 

arlberg,    Kärnten,    Steiermark,   Dalmatien    und    im  Eüsteo 

Schlesien  und  Cralizien  näherte  sich  dem  Mittelwerthe. 

/  Die    mittlere  Reichs-Mortalitätsziffer  der   unehelichen 

"' '     in  Mähren,  Böhmen,  Nieder-  und  Oberösterreich    übertrofiei 

jene    in  Schlesien   und  Steiermark.    Diese  Länder  (ausgeno 

auch,  in  denen  eine  verhältnismäsgig  sehr  grosse  Zahl  von  I 

oder  einer  andern  Landesanatalt  in  Pflege  stehen. 

In  allen  Ländern  ist  die  Säuglingssterblichkeit  bei  der 

bei  den  Khelichen.  Die  betreffenden  Unterschiede  weichen  a 

einzelnen  Gebieten  mehr  oder  weniger  weit  voneinander   al 

besteht   in    Mähren    (133),   dann    folgen    in    absteigender   R 

Steiermark  und  Dalmatien,   Schlesien,  Küstenland,  Krain,   G 

^^  Bukowina,  Ober  Österreich,  Kärnten,  Tirol- Vorarlberg  und  Si 

In    den    zuletzt    angeführten    Ländern     sind    die   lieht 

~ehelichen  Kinder  jedenfalls  ungleich  günstigere  als  in  den  ersi 

Uebernahme  von  solchen  Kindern  zur  PSege  spielt  keine  bec 

Hutter   sucht   ihr  Kind,    wenn    sie   es   nicht   selbst,  behalten 

^;  '     Bekannten   unterzubringen.   In  manchen  Gegenden  bleiben 

im  Hofe  des  Dienatgebers  und  wachsen  mit  den  Kindern   i 

die  Ernährung  und  Pflege  mit  diesen. 

■)  FUnQSbriger  Zeitraum  1856—1860. 
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Hiedurch  erklärt  sich  auch^  dass  in  einzelnen  Bezirken  die  Sterblichkeit  der 
unehelichen  Säuglinge  sich  nur  wenig  oder  gar  nicht  von  jener  der  ehelichen  unter- 
scheidet, in  einigen  wenigen  Bezirken  sogar  hinter  der  letzteren  zurückbleibt.  Es 
mögen  nur  einige  Beispiele  als  Beleg  hier  Kaum  finden. 

Es  kamen  Sterbefälle  im  ersten  Lebensjahre  auf  1000  lebendgeborene: 

Im .  Bezirke  Eheliche     Uneheliche        Im  Bezirke  Eheliche      Uneheliche 

Gmunden 250  253  Tschernembl     .    .    .    •  181  164 

St.  Johann 233  227  Innsbruck  Umgebung  231  234 

Zell  am  See     ....  211  226  Kitzbühel 183  195 

Windischgraz    ....  174  189  Kufstein 183  221 

Spital 197  209  Reutte 208  202 

Qottschee 165  184 

Dagegen  gibt  es  Bezirke,  in  welchen  die  aus  den  vorliegenden  Daten  berechnete 
Sterblichkeit  der  unehelichen  Säuglinge  gegenüber  jener  der  ehelichen  eine  ganz 
extreme  Höhe  erreicht,  so  z.  B.  im  Bezirke  Hörn  711  (gegen  261),  Waidhofen  a.  Th. 
686  (gegen  262),  Tulln  637  (gegen  258),  Floridsdorf  601  (gegen  226),  Oberhollabrunn 
538  (gegen  300),  Zwettl  519 ,  (gegen  265),  Hartberg  623  (gegen  211).  Laibach 
Umgebung  675  (gegen  224).  Dieses  Missverhältnis  steigert  sich  in  einigen  Bezirken 
so  weit,  dass  die  Zahl  der  gestorbenen  unehelichen  Säuglinge  jene  der  lebend- 
gebornen  unehelichen  Kinder  sogar  übertrifft,  z.  B.  in  den  Bezirken  Ledetsch,  Tabor 
und  Oross-Meseritsch  oder  derselben  ganz  nahe  kommt,  wie  z.  B.  im  Bezirke  Pilgram. 
Alle  angeführten  Bezirke  mit  sehr  hoher  Säuglingssterblichkeit  gehören  zu 
jenen,  in  welchen  eine  grosse  Zahl  fremder  Pflegekinder  untergebracht  sind,  deren 
Sterbefälle  die  Mortalitätsziffer  der  betreffenden  Bezirke  dann  bedeutend  erhöhen, 
wogegen  jene  der  Städte,  in  deren  öffentlichen  Gebäranstalten  die  Kinder  zur  Welt 
kamen,  eine  niedrigere  Sterblichkeit  der  Unehelichen  aufweisen.  Im  früheren  Gemeinde- 
gebiet von  Wien,  in  Linz,  Salzburg,  Graz,  Klagenfurt,  Laibach  etc.  weisen  die 
statistischen  Angaben  eine  niedrigere  Sterblichkeit  der  unehelichen  Säuglinge  nach,  i^ls 
der  ehelichen.  Die  Mehrzahl  »der  Städte  mit  eigenem  Statut,  in  denen  sich  keine  öffent- 
lichen Gebäranstalten  befinden,  zeigen  im  Allgemeinen  wie  die  Bezirke  eine  höhere 
Sterblichkeit  der  Unehelichen. 

£s  ergibt  sich  in  dieser  Beziehung  die  Nothwendigkeit,  nicht  die  Verhältnis- 
Zahlen  allein  in  Vergleich,  sondern  auch  alle  maassgebenden  Thatsachen  und  that- 
sächlichen  Momente  mit  in  Betracht  zu  ziehen,  wodurch  erst  die  Einsicht  und 
Kenntnis  der  bestehenden  Zustände  erlangt  werden  kann,  welche  für  anzustrebende 
erfolgreiche  Beseitigung  oder  mindestens  Besserung  der  vorhandenen  Missstände 
die  Grundlage  bilden  muss.  Auf  diesem  Gebiete  kann  der  Erfolg  nicht  ausbleiben, 
wird  aber  kaum  innerhalb  kurzer  Zeit  schon  eintreten,  vielmehr  consequente  lang- 
jährige Einflussnahme,  viel  Geduld  und  Ausdauer  erfordern.  Die  Sorge  für  die  Er- 
haltung möglichst  vieler  Menschenleben,  für  physische  Kräftigung  des  Nachwuchses 
muss  aber  eines  der  wichtigsten  Ziele  der  öffentlichen  Sanitätspflege  in  den  Ländern 
und  in  den  Bezirken  bilden. 

Sterblichkeit  der  Kinder  im  Alter  bis  zu  fünf  Jahren. 
Bis  zum  Jahre  1850  verzeichnet  die  amtliche  Statistik  die  Sterbefälle  der 
.Kinder  im  Alter  bis  zu  vier  Jahren,  seit  dem  Jahre  1851  jene  im  Alter  bis  zu 
fünf  Jahren.  Eine  Ausnahme  machen  nur  die  Nachweisungen  für  Dalmatien  und  für 
die  Stadt  Wien,  indem  erstere  für  die  Jahre  1851 — 1855,  letztere  für  die  Jahre 
1851  und  1852  noch  das  vierte  Lebensjahr  als  Grenze  nehmen.  Trotzdem  die  vor- 
liegenden Daten  nicht  ganz  übereinstimmen,  wurden  doch  die  für  die  Jahre  1819 — 1850 
vorhandenen  gleichfalls  berücksichtiget,  und  zwar  in   der  Erwägung,   dass  die  Zahl 
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der  Sterbefälle  im  fünften  Lebensjahre  keine  so  bedeutende  ist,*)  um  die  Relativ 
sehr  wesentlich  zu  ändern,  anderseits  weil  es  wönschenswerth  erschien^  das  ii 
früheren  Zeit  bestandene  Verhältnis  der  Kindersterblichkeit  im  Vergleiche  mit  6«) 
zahl  und  Gesammtsterblichkeit  wenigstens  in  annähernd  richtigen  Ziffern 
einzufügen.  Es  wird  daher  bei  Beurtheilung  der  betreffenden  Ziffern  im  Auge  zu  bei 
sein,  dass  bis  zum  Ende  des  fünften  Decenniums  etwas  höhere  Ziffern  heraa8gek( 
wären,  wenn  die  Sterbefälle  im  fünften  Lebensjahr  bekannt  gewesen  sein  würden,  and 
auch  die  Relativwerthe  von  Niederösterreich  und  Dalmatien  für  das  sechste  Df 
nicht  unbedingt  genaue  sind. 


Auf  die  nachbezeichneten  Zeitabschnitte  entfielen  im  Durchschnitte  Sterl 

im  Alter  bis  vier,  beziehungsweise 

fttnf  Jahren: 

, 

Lebend- 

Ein- 

/ 

geborenen 

wohner                     m 

1819—1830  .   .   .    190947  d.  s. 

326  von  1000    130 

auf  1000    454   unter 

1831     1840  .    .    .    222603   »    » 

358     » 

1000    13-6 

>     1000   426       > 

1841     1850  .    .    .    246107   »   » 

370     . 

1000    14-2 

»     1000  425       > 

1851—1860  .    .    .    255480   »    » 

374     . 

1000    140 

»     1000   450       . 

1861     1870  .    .    .    290622   *    . 

383     . 

1000    14-9 

»     1000  482       . 

1871     1880  .    .    .    326861   »    » 

393     » 

1000    15-4 

.     1000  487       . 

1881—1890  .    .    :    326848  »   » 

375     » 

1000    14-3 

»     1000    482      . 

1891     1899  .   .    .    317635   »    » 

343     » 

1000    12  7 

»     1000  477       . 

Ti 


ä 


Die  absolute  Zahl  der  Sterbefälle  im  Kindesalter  ist  entsprechend  der  Zanabd 
der  Bevölkerung,  welche  eine  Vermehrung  der  absoluten  Zahl  der  Geburten  üj 
Folge  hatte,  bis  in  das  achte  Decennium  allmählich  gestiegen.  i 

^)  Von  den  im  Alter  bis  zu  5  Jahren  g^estorbenen  Kindern  waren  rand  4^o  Kinder  von  i  ■ 
5  Jabren.  In  fipidemieseiten  er^ab    Rieh   eine    etwa«    höhere  Ziffer,    in  neuester   Zeit    betrug  ätmi 

3.1_-3-4«/o. 


Von  1000  Lebendgeboreuen  gestorben  im  Alter  bia  zu 


4  Jabren 


1819 

bis 

1H30 


1831  I  1841 

bis     I     bis 

1840  !  1850 


Niederösterreich 
Ober  Österreich 
Salzburg     . 
Steiermark 
Kärnten 
Krain     .     . 
Triest    .     . 
Qörz-6radisca 
Istrien    .     . 
Tirol      .     . 
Vorarlberg 
Böhmen 
Mähren  .     . 
Schlesien    . 
Galizien 
Bukowina  . 
Dalmatien  . 


:1 


407 
346 
295 
276 


I 


447 
370 
313 
313 


310  350 


312 I  344 
349 i  363 


344 

296 
214 


375 

348 
235 


435 
368 
327 
301 

360 

354 
364 
370 

382 
259 


430 
/373 
\383 

337 
i312 
\328 

381 

343 

358 
j376 
\abG 
j398 
|\341 

265 


425  410  :-{80 

372  369'  349 

378  358'  324 

3421  343  321 

313  326^  306 

307'  338,  319 

1(4571  397 

386,  369,  315 

■UOI  363 

/312  308 

1294  271 

374'  379 

3781  372 

372  365 

4291  398 

486'  416 

332  280 


328 

382 
392 
358 
395 
389 
314 


323 
321 
311 
311 
302 
326 
376 
313 
349 
287 
239 
343 
341 
338 
366 
378 
294 


Anf  1000  Eil« 


4  JshrcD     I 

1831  ~llä 
bi«  Ui 
1840  ,  l8i 


161 
}l0-8 

10-5 
}   9-3 


} 

I 
} 


14-2 

10-6 
14-4 
150 

12-7 
6-9 


16-5  1« 

lOij  10 
9-5    8 

I 

13-3 1 18 

10-7!  11 
140  i  It 

144  m 

147  It 

7-5) 
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ataache,  d&aa  in  den  letzten  bei 
dern  das  fünfte  Lebenajahr  volle 
lg  des  Verbreitungsgebietes,  zun 
:raiikheiten  bezeichnen.  In  früb 
ischer  Form  auftretenden  Infect 
tigste  Krankheit,  welche  zeitwei: 
-te.  Seit  der  Zeit  und  in  dem  Maas 
ind  Bekämpfung  dieser  Krankheit 
ihjlaktischen  Vorkehrungen  aucl 
srden,  ist  die  Kindersterblichkeit 
1  VerhSltniszablen  für  das  Reic 
den  Verwaltungsgebieten,  beziebui 
S.  72  und  73. 

[geboren«  berechnete  Ste 
weist  in  den  verschiedenen  Verwal 
f  Lebendgeborene  berechnete  Säug 
Fern  für  die  einzelnen  Gebiete  in  i 
als  jene  der  Säuglingssterblichkei 
eine  allmähliche  Verminderung 
irwaltungsgebietcn  übereinslimmei 
mtriich  anhaltende,  in  anderen  ha 
Seiiraunie  die  Verhältnisse  versc 
estimmten  Lande  niedrige  Sterbt 
titig  eine  höhere.  In  der  Mehrza} 
mehr  der  dritte  Theil  der  Lebendj 
Ländern,  in  denen  dies  Doch  d€ 
dem  dritten  Theile.  Die  gdnstig 
Tirol,  die  ungunstigsten  in  Ga 
e  Besserung  weisen  die  Ziffern  f( 
ir  dem  Betrage,  um  welchen  dase 

hiede  in  zeillicher  und  räumlicher 
lenden  Kinders terbefälle   s 

In  den  östlichen  und  nördliche 
:rhältnis  ein  ungünstigeres,  als 
(esserung,  welche  dasselbe  im  L. 
ebiete  erfabren  hat,  ist  aber  eine 
aen  auf  Tafel  2^11*)  ist  der  ja 
rwaltungsgebieten  dargestellt.  Eii 
1  Ländern  die  Sterbeziffern  für  c 
ander  abweichen.  Die  in  dervore 
B  grossen  Schwankungen,  welchi 
1  Üalizien  und  in  der  Bukowina. 

Salzburg.  Steiermark,  sind  die  I 
lung  der  sanitären  Verhältnisse  b: 
iger  ausgiebig  die  Schwankungen  ( 
;msomehr  deuten  dieselben  auf  d' 
hin,  welche  selbst  durch  ausnahm: 
ing  erlitten  haben.  Dagegen  wird 
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man  die  mit  einem  häufigen  Vorkommen  von  Todesfällen  in  Folge  von  acuten  Infections- 
krankheiten  parallel  einhergehende  plötzliche  Erhöhung  der  auf  die  Einwohnerzahl  be- 
rechneten Kindersterblichkeit  zum  grössten  Theile  auf  Rechnung  dieser  Krankheiten  setzt. 
Je  grösser  die  Schwankungen,  je  öfter  die  Sterblichkeit  im  Kindesalter  einmal  ansteigt, 
dann  wieder  sinkt,  umsoweniger  können  gtlnstige  Ziffern  als  Beweis  für  eine  wirkliche 
Besserung  der  Verhältnisse  herangezogen,  vielmehr  nur  dadurch  erklärt  werden,  dass 
eben  in  ungünstigen  Jahren  eine  sehr  grosse  Zahl  von  Kindern  gestorben  ist  und  in 
den  folgenden  der  Tod  im  Kindesalter  nicht  mehr  reiche  Beute  finden  konnte.  Für 
eine  Besserung  sprechen  die  Zahlen  erst  dann,  wenn  sie  möglichst  constante  bleiben. 
Gleich  günstige  oder  noch  günstigere  Ziffern  wie  in  neuester  Zeitjergaben  sich  ja 
auch  für  weiter  zurückliegende  Jahre,  denen  aber  alsbald  wieder  solche  mit  hoher  Kinder- 
sterblichkeit folgten. 

Immerhin  ergibt  sich  aber  seit  dem  Beginne  des  9.  Decenniums  in  fast  allen  Ländern 
eine  Abnahme  der  Kindersterblichkeit.  Diese  ist  nur  in  Dalmatien  nicht  eingetreten. 
In  diesem  Lande  hat  die  Kindersterblichkeit  im  Vergleiche  mit  der  Einwohnerzahl 
bis  in  das  8.  Decennium  nach  und  nach  recht  bedeutend  zugenommen,  sank  im  9.  De- 
cennium,  ist  aber  in  neuester  Zeit  wieder  gestiegen.  Die  Verbreitung  der  acuten 
Infectionskrankheiten  im  Kindesalter  kann  hiefür  nicht  allein  verantwortlich  gemacht 
werden. 

Um  genaueren  Aufschluss  zu  erlangen,  in  welchen  speciellen  Gebieten  höhere 
oder  niedrige  Kindersterblichkeit  herrscht,  ist  es  unerlässlich,  die  betreffenden  Ver- 
hältnisse in  den  Bezirken  in  Betracht  zu  ziehen.  Die  Tabellen  im  zweiten  Theile 
des  Anhanges  weisen  die  absoluten  Zahlen  für  die  Jahre  1881 — 1899  in  5-  be- 
ziehungsweise 4jährigen  Summen  für  alle  Bezirke  und  Städte  mit  eigenem  Statute 
nach,  desgleichen  die  Relativzahlen  der  Kindersterblichkeit  im  Vergleiche  mit  der 
Zahl  der  Lebendgeborenen  und  Gestorbenen. 

Für  das  Reichsgebiet  stellt  sich  in  diesem  Zeiträume  heraus,  dass  von  1000  Lebend  • 
geborenen  durchschnittlich  359  im  Alter  bis  zu  5  Jahren  gestorben  sind.  Dieser  Mittel- 
werth  ist  niedriger  als  der  gleiche  für  die  Jahre  1851 — 1899. 

lieber  dem  Reichsdurchschnitte  hielt  sich  die  Kindersterblichkeit  in  den  öst- 
lichen und  nördlichen  Gegenden  und  in  einzelnen  Bezirken  im  Innern.  Der  grösste 
Theil  von  Niederösterreich,  die  nördlichen  Bezirke  in  Böhmen,  ein  aus  der  Mitte  von 
Böhmen  in  das  angrenzende  mittlere  Mähren  sich  fortsetzendes,  dann  längs  der  un* 
garischen  Grenze  bis  in  das  östliche  Schlesien  weiterziehendes  Gebiet,  das  ganze  östliche 
Galizien  und  fast  die  ganze  Bukowina  weisen  eine  höhere,  zum  Theile  sehr  hohe 
KindersterbUchkeit  auf.  An  der  Westgrenze  überstieg  diese  das  Reichsmittel  in  den 
böhmischen  Bezirken  Bischofteinitz  und  Klattau,  ebenso  in  den  an  der  bayerischen 
Grenze  gelegenen  oberösterreichischen  Bezirken  Brauuau,  Ried  und  Schärding,  im 
Bezirke  Salzburg-Umgebung,  solange  aus  demselben  jener  von  Hallein  nicht  aus- 
geschieden war,  in  den  an  Ungarn  grenzenden  steiermärkischen  Bezirken  Feldbach 
und  Hartberg,  in  Kärnten  und  Krain  in  den  Bezirken  Klagenfurt  und  Laibach-Um- 
gebung, in  Istrien  in  den  Bezirken  Capodistria  und  Pola,  im  nördlichen  Mähren  in 
den  Bezirken  Hohenstadt  und  Stern berg,  endlich  in  den  schlesischen  Bezirken  Freuden- 
thal, Bielitz,  Teschen  und  Jägerndorf  und  in  der  Umgebung  von  Krakau. 

Weniger  als  300  Sterbefälle  auf  1000  Lebend  geborene  trafen  in  Vorarlberg, 
Nord-  und  Osttirol,  im  angrenzenden  Salzburg  und  Kärnten,  im  östlichen  Theile  von 
Obersteiermark,  im  östlichen  Kärnten  und  südlichen  Steiermark,  im  grössten  Theile 
von  Krain,  Dalmatien  und  in  einzelnen  zerstreuten  Bezirken  von  Oberösterreich,  Istrien, 
Böhmen  und  Mähren. 

Im  Allgemeinen  umfasst  das  Gebiet  der  unter  dem  Reichsmittel  liegenden  Kinder- 
sterblichkeit alle  südlichen  und  westlichen  Länder,  das  westliche  Böhmen,  einen 
grossen  Bereich  im  östlichen  Böhmen,  von  hier  weiterhin  in  das  südliche  und  nörd- 
liche Mähren  sich  ersteckend  und  einerseits  nach  dem  Innern  des  Landes,  anderseits 
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(Bezirk  Freiwaldau  und  Troppau,  Iseziehungan 
änzen  weatlichen  6alizien,  aDsgenomtnen  die  Um 
}winaer  Bezirke  Ktmpolung  herrschte  eioe  niedi 
eichadurchachnitte  entspricht, 
iten  Zahlen,  mehr  als  410  KindersterbefMle  auf 
I  Nordböhmen,  in  den  Bezirken  Saaz,  Brüx,  Bi 
L,  G-abloQz,  Friedland,  Traulenau,  Braun&u,  im  I 
ittenberg,  Ledetsch  und  Tabor,  in  Mähren  im  Bez 
Bf  weiteren  Umgebung  von  Lemberg,  Tarnopol,  S 
zien  grenzenden  Bezirken  der  Bukowina, 
m  verschiedenen  Verhalten  der  Kindersterblichk 
in  Böhmen,  wo  scharf  begrenzte  Gebiete  hoher 
ibeneinander  liegen,  darf  man  wohl  folgern,  dass 
r  sein  mUasen,  welche  eine  grössere  Lebensbedrohi 
irbreitung  der  Infectionskrankheiten  und  die  dui 
dlein    erklitren    die    Höhe     der    Kinderatcrblichl 

ädten  mit  eigenem  Statute  ist  die  Kind  ersterblich  1 

als  im  Reichamittel.    Nur    die   Städte   Kovigno, 
r,  Friedek,    Troppau    und  Czernowitz    weisen    d 
n  auf.  Dieselben  Gründe,  welche  oben  hinsichtlii 
iglingssterblichkeit  angeführt  wurden,  sind  wohl  auch  maassgebend    fl 
irhältniszahl  der  im  Älter  bia  zu  5  Jahren  gestorbenen  von  den  leboi 
dem. 

er  Weise  ergibt  sich  denn  auch  für  die  Landbezirke  in  der  Um^reboi 
welchen  sich  öffentliche  Gebäranstalten,  be&nden.  eine  grössere  Kind« 
ler  nicht  bios  in  diesen,  sondern  auch  in  andern,  von  deq  genannten  Stidtd 
iachen  Bezirken,  deren  Bewohner  in  grosser  Zahl  fremde  Kinder  in  PSeg 
in  Folge  dessen  die  Sterblichkeit  der  Kinder  im  Älter  bis  zu  5  Jahm 
lem  Maasse.  In  einzelnen  derselben  erreicht  diese,  da  bei  der  Bered 
im  Bezirke  Geborenen  berflcksichtigt  werden    können,    eine   sehr  ht 

Es  mögen  nur  einige  Beispiele  hier  Raum  finden. 

n     im    Zeiträume    voq    1881  —  1897    SterbefiUle 
.000  lebend  geborene: 


beliebe 

Unebelicbe 

Im  Bezirke 

299 

683 

WaidhofeB  «.  d.  Th. 

392 

741 

Zwettl  .     .     .     .    • 

339 

845 

Feldbacb    .     .     .     . 

387 

696 

Hartberg    .     .    .     . 

845 

632 

Laibacb-Umg.     .     . 

379 

640 

Rovereto-Umg.    .     . 

Bezirken  Ledetsch,  Pilgram,  Tabor,  Gross-Meseri 
irsterbefUlle  dieses  Alters  sogar  jene  der  Lebendge 
:end. 

tädten,  und  zwai-  auch  in  solchen,  welche  keine 
,  ergibt  sich  kus  den  Nachweisungen  fast  dun 
hkeit  der  unehelichen  als  der  ehelichen  Kinder,  vie 
rene  Kinder  nach  auswärts  in  Pflege  gegeben  we 
sirken  starb  von  1000  lebendgeboren  Unehelich 
sr  Theil  (^als  von  den  Ehelichen),   so  z.  B.  in  den 
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(312),  Kirchdorf  303  (305),   Rohrbach  320  (322),   St.  Johann  292  (317),   Rann 
(282).   Windischgraz   262  (274^    Gottachee  284  (292).    Tschernembl  279  (337), 
ein  292  (317),   Capodistria  366  (399),   Kitzbühel  253  (256),    Reutte   260  (265), 
330  (343). 

Bei  mehreren  dieser  Bezirke  dürfte  die  Erklärung  wohl  darin  gefunden  werden, 

die  Zahl  der  Unehelichen  überhaupt    eine  kleinere   ist  und  daher   eine  zuföUige 

inderung  der  Zahl   der    Sterbefälle   bei    denselben    ein   unsicheres  Ergebnis  der 

chnung    bedingt.     In    anderen    Bezirken    sind,    wie    bereits    bei    der    Säuglings- 

blichkeit  erwähnt  wurde,   die  Lebensbedingungen   der   unehelichen  Kinder   kaum 

chieden  von  jenen  der  ehelichen  und  hat  dies  eine  bedeutende  Verminderung  der 

bliehkeit  zur  Folge.     Ohne  genaue  Kenntnis   der   obwaltenden  Verhältnisse   und 

Berücksichtigung  aller  in  Betracht  kommenden  Umstände  könnten    die  Berech- 

gen  der  Sterbliehkeitshäufigkeit  bei  ehelichen  und  bei  unehelichen  Kindern  nur  zu 

iht  zu  ganz  irrigen  Schlussfolgerungen  verleiten. 

Die  nach  Ländern  berechneten  Ziffern    der  Sterblichkeit    ehelicher   und  unehe- 
her  Kinder   im  Alter   bis   zu   5  Jahren  weisen  gleichfalls  nicht  unerhebliche  Diffe- 
||Dzen  auf,  wie  die  folgende  Uebersicht  zeigt 

In  dem  Zeiträume  1881 — 1897  trafen  Sterbefälle  der  ehelichen*  und  unehelichen 
ßnder  in  diesem  Alter  auf  je  1000  lebendgeborene: 

Eheliche  1 

Niederösterreich 365 

Oberösterreich 331 

Salzburg 317 

Steiermark 306 

Kärnten 286 

Krain 324 

Triest •     .  394 

Görz-Gradisca     .     .     .*   .     .  315 

Istrien 359 

Tirol 303 

Vorarlberg 257 

Böhmen 355 

Mähren 351 

Schlesien 346 

Galizien 382 

Bukowina 403 

Dalmatien 262 

Oesterreich     .     .     358  400  42  66 

Zum  Vergleiche  wurden  die  Differenzen  der  auf  die  Lebendgeborenen  berech- 
leten  Sterblichkeitsziffern  der  ehelichen  und  unehelichen  Säuglinge  und  Kinder  im 
Mter  bis  zu  5  Jahren  beigefügt.  Es  lassen  diese  deutlich  entnehmen,  wie  in  fast 
lUen  Ländern  die  Sterblichkeit  der  unehelichen  Kinder  bis  5  Jahre  von  jener  der 
beliehen  weniger  weit  abweicht,  als  die  analogen  Ziffern  für  die  Säuglinge.  Nur 
Slalizien  macht  eine  Ausnahme,  indem  in  beiden  Altersstufen  fast  die  gleiche  Diffe- 
renz  besteht. 

In  Tirol,  in  Salzburg  und  in  der  Bukowina  treffen  auf  die  lebendgeborenen 
unehelichen  nur  wenige  Kindertodesfälle  mehr  als  auf  die  Ehelichen.  In  Niederüsterreich 


Differenz  der  Sterblichkeit  der 

unehelichen  n 
a    Kinder  bis  ö  J. 

nd  ehelichen 

lehelich 

Säuglinge 

345 

20 

21 

365 

34 

52 

325 

8 

26 

362 

56 

79 

330 

44 

53 

368 

44 

80 

384 

10 

61 

372 

57 

88 

410 

51 

83 

308 

5 

36 

288 

31 

39 

439 

84 

112 

481 

130 

152 

423 

77 

109 

417 

35 

36 

413 

10 

38 

339 

77 

90 
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ch  Bogar  eine  grössere  Zabl  au  S< 
3n  unehelichen.  Es  ist  dtea  aicherli 
lU  zuzuschreiben,  vielmelir  leäiglicb 
^andesgebäran  st  alten  zur  Welt  gekoi 
Jebliranstalt  zum  grossen  T heile  ai 
eh  Görz  und  Istrien  in  Pflege  geg« 
cht  sich  dieser  Umatand  noch  nicht 

die  hohen  BiflFerenzwerthe  jener  '. 
•  in  Pflege  gegeben  werden,  in  dii 
[jande  wird  aber  durch  die  Pflegekin 
tm  Orade  belastet,  wie  in  Mähren. 

ne  und  Sterbefälle    im    Alter  von    1 — 5  Ja 
vurde    die     Oesammtzahl    der    im     Alter    bis    zu     ö  Jilira 
o'  einschliesslich  jene   der   Säuglinge   in   Vergleich  geao 
legreiflicher  Weise  durch  die  an  Zahl  überwiegeaden  Siq 
enden)  Maasse  beeinfluest. 


nachstehend    angefllhrten    Zeitabschnitten    Leben dgeboraM 
m  Alter  von  1 — 5  Jahren:  ( 


1851 

1861 

1871 

1881 

1891 

bis  1860 

bis  1870 

bis  1880 

bis  1890 

bis  IS» 

.    .     94 

106 

120 

107 

8n 

79 

78 

83 

77 

6? 

71 

67 

69 

70 

65 

96 

98 

1-08 

99 

92 

82 

78 

94 

82 

82 

147 

1 

127 

f 

153 
204 

133 
183 

137 
161 

162 

1,2{ 

174 
184 

133 
160 

123 
146 

)ni 

IO2I 

94 
61 

90 
63 

105 

115 

108 

109 

129 

132 

126 

117 

115 

110 

122 

117 

159 

149 

174 

152 

126 

141 

209 

152 

106 

141 

150 

120 

b 


124 


127 


137 


125 


vorstehenden  Ziffern  mit  der  auf  S.  61  eiagefiigl 
u  ersten  Lebensjalii'e,  so  ergibt  sieh,  dass  in  den 
glingsaterblichkeit  durch  eine  relativ  grosse  Zahl  1 
— 5  Jahren  paralysirt  wird,  während  letztere  in 
eich,  in  KJlrnten,  Tirol,  Vorarlberg  und  Böhm 
e  ins  Gewicht  fallen,   als  die  Sterbeiälle   im   erste 

Igen,  welche  die  fUr  ein  Gebiet,  aber  für  verschie 
he  erfahren,   sind   grössere   als   die  analogen  der 
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Sterblichkeit,  was  zum  Theile  in  dem  bereits  früher  erwähnten  Umstände  die  Er- 
klärang  findet,  dass  die  vorzugsweise  im  Kindesalter  auftretenden  Infectionskrank- 
heiten  zeitweise  bald  in  dem  einen,  bald  in  einem  anderen  Zeiträume  und  Lande 
eine  grössere  Sterblichkeit  herbeiführten.  Die  Mehrzahl  dieser  Krankheiten  ist  im 
Säuglingsalter  seltener  Todesursache  als  im  Alter  über  5  Jahren. 

Die  beiliegenden  Diagramme  zeigen,  dass  die  Schwankungen  der  Sterblichkeit 
in  Folge  von  acuten  Infectionskrankheiten,  wenn  auch  nicht  immer,  doch  im  Allge- 
meinen mit  dem  gleichzeitigen  Steigen  und  Fallen  der  Sterblichkeit  im  Alter  von 
1 — 5  Jahren  zusammenfallen.  Es  kann  keinem  Zweifel  begegnen,  dass  die  aus  der 
vorstehenden  Uebersicht  sich  ergebende  Abnahme  der  Kindersterblichkeit  in  dieser 
Altersstufe  hauptsächlich  durch  das  Zurückgehen  der  Infectionstodes&Ile  bedingt  war, 
und  ein  Erfolg  der  intensiveren  Sanitätspflege  ist. 

Kindersterblichkeit  und  Mortalität  im  Allgemeinen. 
Für  die  öflfentliche  Sanitätspflege  ist  es  von  grosser  Wichtigkeit,  Kenntnis  zu 
erlangen,  in  welchem  Grade  die  Kindersterblichkeit  auf  die  Mortalität 
überhaupt  Einfluss  hat.  Während  im  Reichsgebiete  nahezu  die  Hälfte  aller  Todes- 
fälle auf  das  Alter  bis  zu  5  Jahren  entfällt,  stellt  sich  dieses  Verhältnis  in  den 
Ländern  als  ein  durchaus  nicht  gleiches  heraus.  In  Galizien  und  in  der  Bukowina 
sind  mehr  als  die  Hafte  alier  Verstorbenen  Kinder  dieses  Alters,  in  Tirol  annähernd, 
in  Vorarlberg  nicht  einmal  der  dritte  Theil.  Zwischen  den  Extremen  Bukowina  und 
Vorarlberg  halten  sich  die  Zifi^ern  für  die  anderen  Länder.  In  Böhmen,  Mähren  und 
Schlesien  nähern  sich  dieselben  jenen  von  Galizien,  in  Steiermark,  Oberösterreich, 
Salzburg  und  Kärnten  jenen  von  Tirol. 

Im  Zeiträume  von  1851 — 1899  entfielen  47'77o)  somit  nahezu  die  Hälfte  aller 
Todesfillle  auf  das  Kindesalter  von  der  Geburt  bis  zu  5  Jahren .  Diese  Verhältnis- 
zahl ergibt  sich  auch  im  Durchschnitte  für  die  letzten  9  Jahre,  während  dieselbe  im 
Decennium  1851—1860  nur  457o  erreichte,  von  1861—1890  aber  den  Mittelwerth 
überstieg. 

Wie  die  Tabelle  auf  Seite  73  nachweist,  ist  zwar  in  der  Mehrzahl  der  Länder 
nach  und  nach  im  Allgemeinen  eine  Besserung  eingetreten,  in  einigen  wenigen  weichen 
die  für  die  einzelnen  Zeitabschnitte  berechneten  Ziffern  unbedeutend  voneinander  ab,  in 
anderen  ist  aber  der  Antheil  der  Kindersterbe&lle  an  der  Gesammtmortalität  im 
Steigen.  Es  kommt  dies  aber  nicht  nothwendig  auf  Rechnung  einer  grösseren  Sterbe- 
häufigkeit der  Kinder,  kann  auch  durch  eine  Verminderung  der  Zahl  der  Sterbe- 
fklle  im  späteren  Alter  verursacht  sein.  Da  aber  die  auf  Lebendgeborene  berechnete 
Kindersterblichkeit  gesunken  ist,  erscheint  die  letztere  Erklärung  zutrefi^ender. 

Das  Verhältnis,  in  welchem  Kinder-  und  Gesammtsterblichkeit  in  den  Verwaltungs- 
gebieten in  den  einzelnen  Jahren  standen,  lassen  gleichfalls  die  beiliegenden  Diagramme 
entnehmen.  Mitunter  war  die  extrem  hohe  Mortalitätsziffer,  wenn  auch  nicht  aus- 
■schliesslich,  doch  deutlich  von  hoher  Kindersterblichkeit  begleitet,  anderseits  bestand 
aber  in  manchen  Jahren  eine  hohe  Gesammtsterblichkeit  bei  gleichzeitig  niedriger 
Kindersterblichkeit.   Letztere  Fälle  bilden  jedoch  die  Ausnahme. 

In  den  Beziehungen  der  Kindersterbefälle  zur  Gesammtzahl  der  Verstorbenen 
sind  schon  von  vorneherein  viel  weniger  ausgiebige  Veränderungen  zu  erwarten,  da 
unter  allen  Umständen  die  Zahl  der  gestorbenen  Kinder  unverhältnismässig  grösser 
ist,  als  die  Zahl  der  Sterbefälle  in  den  einzelnen  5-  oder  auch  lOjährigen  späteren 
Altersclassen. 

Die  Tabellen  im  zweiten  Theile  des  Anhanges  enthalten  Nachweisungen  des 
Verhältnisses  der  Zahl  der  Kindersterbefälle  zur  Gesammtzahl  der  Verstorbenen  für 
die  politischen  Bezirke  und  Städte  mit  eigenem  Statute  im  Zeiträume  von  1881 — 1899. 
Diese  Ziffern  bieten  ungleich  maassgebendere  Aufschlüsse  als  die  gleichen  nach 
Ländern  berechneten  Werthe. 
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,el  für  dieselbe  Zeit  beträgt  480  Kinderaterbefölle  unter  1000  Tod« 
ichsmittel  bleibt  das  Verhältnis  ia  dem  südlicben,  über  dem  Reicfai 
tlichen  Theile  des  Reicbsgebietes,  während  im  westlichen  Theil 
hsgebietea  Gegenden  mit  einer  das  Reichsmittel  übertreffenda 
liehen  wechseln,  in  denen  diese  sich  unter  dem  Retchsmittel  hielt.  '■ 
ten    südlichen  Theile  waren   nur    in   den  Bezirken  Sebeoico  nnj 

Parenzo  und    Pola,    Laibach  Umgebung  und  Braunau  in   Oba^ 
480,  in  dem  an  zweiter  Stelle  erwähnten,  fast  das  ganze  Galiü^ 
imfassenden  Gebiete  nur   in  den  Bezirken  Wadowice,    Mysleoi 
:t,  Gryb<5w,  Tarnäw,  Filzno  und  Lancut  weniger  als  480  K.iii 
lenen. 

Schlesien,  nördlichen  Mähren,  einem  ausgedehnten  Bereiche  4 
len  BSbmen  bis  gegen  die  sächsische  Grenze,  im  aüdw^estlicboi 
len  Böhmen'  und  in  einem  schmalen,  voa  Eger  und  Taciu 
h  erstreckenden  Gebiete  betrug  die  Zahl  der  unter  den  V« 
senen  Kinder  weniger  als  480  per  Mille.  Die  genannten  Gebteti 
ihmen  werden  durch  Bezirke  geschieden,  in  denen  mehr  »H 
len  Kinder  waren.  Die  höchsten  derartigen  Relativ werthe,  meH 
ch  fUr  die  Bezirke  Brüx,  Dux,  Lemberg  Umgebung  und  Kotznunj 
n  Zahlen  (weniger  als  300  Kinder  unter  lOOü  VerstorbenenJ 
:lichen  Bezirke  von  Deutachtirol  (Heutte,  Imst,  Landeck,  Meran}, 
e  Schwaz  und  Lienz,  der  Bezirk  Bregenz  in  Vorarlberg  auf. 
1  mit  eigenem  Statute  ist,  wie  sclion  aus  dem  frllher  bezfl^cU 
:eit  Erwähnten    hervorgeht,    der  Einflusa,   welchen    die    Zahl  der 

auf  die  Mortalitäts Verhältnisse  im  Allgemeinen  ausübt,  kein  bej 
;  hier  nur  bemerkt  werden,  dass  mit  alleiniger  Ausnahme  den 
Czernowitz  allci  anderen  niedrigere  Relativzahlen  aufweisen,  an 
Da  in  der  Bevölkerung  der  grösseren  Städte  die  Kinder  i«i 
n  gegenüber  zurücktreten,  muss  auch  die  Zahl  der  Todesfälle  ben 
D;ere  sein,  als  in  Bezirken,  deren  Bevölkerung  die  normale  Alt«*-! 


ärztliche  Beglaubigung  der  Todesursachen. 

'cits  an  früherer  Stelle  bemerkt,  dass  die  in  den  gegenwärtig, 
hriebenen  Berichtsformularien  aufgenommene  Rubrik,  betreffeDJ 
ubigung  der  Todesursachen,  zu  Missdeutungen  Änlass  g^ebea 
■selben  enthaltenen  Daten  nnr  unter  der  Voraussetzung,  dass  äk 
Qgsschein  vorliegt,  einigermaassen  Anspruch  auf  Verläsaücbkat 
vegen  darf  man  wohl  voraussetzen,  dass  wenigstens  in  den  mei. 

die  Todesursache  als  ärztlich  beglaubigt  angegeben  wurde, 
schau  vorgenommen  hat. 
le  werden  die  vorliegenden  Aufzeichnungen  auch  hier  genommen, 
der  öfientlichen  San itäts Verwaltung  ist  dieser  Umstand  in  der 
rzahl    der  Fälle    auch   viel  wichtiger,   als   die   Beglaubigung  dar 

Die  exacte  Handhabung  des  Leichenbeschaudienstes  ist  ein  Dolb- 
B  geordneter  Sanitätspflege  und  bietet  die  Kenntnis  des  Umfanges, 
e  tbatsächlich  geltbt  wird,  auch  nach  anderen  Richtungen  Anf- 
licht mit  Unrecht  darauf  hingewiesen,  dass  die  Einführung  obli* 
T  Leiclien  beschau  auch  eine  häufigere  Inanspruchnahme  ärztlicben 
.nkungstilllen  zur  Folge  haben  müsse.  Ob  diese  Vermuthnng  durch 
;t  wird,  kann  allerdings  aus  den  vorliegenden  ziffermäsaigen  Aus- 
nmen  werden. 


J 
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Die  Todesursache  war  nicht  ärztlich  beglaubigt  unter  100  SterbefäUen  bei: 
Im  Jahre  1895  1896       .       1897  1898  1899 

Niederösterreich 013  0'20  03 1  006  002 

Oberösterreich 054  1-05  161  0  90            1'23 

Salzburg 041  082  0-85  0  74  060 

Steiermark 2032  2293  2176  2108  2108 

K&rnten 31-22  3193  29  79  2922  2681 

Krain 64-21  64-68  6673  7085  6860 

Triest 006  015  043  .    270  280 

Görz-Öradisca 5970  5858  5726  5881  5846 

Istrien 57-94  5278  5612  6911  58 16 

Tirol 8-23  7-55  713  680  503 

Vorarlberg 5-55  3-86  365  641  294 

Böhmen 082  096  089  040  016 

Mähren 5-75  495  639  5-29  457 

Schlesien 3442  3304  3047  31-10  3041 

Oalizien 7452  73-02  7452  7464  75-40 

Bukowina 6820  6913  67-67  7298  74-77*) 

Dalmatien 7151  71-47  7208  7111  71-01 

Oesterreich     .     .    3360  3291  3246  32-60  3206 

Nahezu  im  dritten  Theile  Aller  im  Reichsgebiete  vorgekommenen  SterbefkUe 
war  die  Todesursache  nicht  ärztlich  beglaubigt.  Allerdings  macht  sich  eine  successive. 
jedoch  nur  geringfügige  Besserung  ^es  Verhältnisses  bemerkbar.  Immerhin  wird  aber 
der  Werth  der  Todesursachenstatistik  durch  die  grosse  Zahl  dor  Fälle,  in  denen 
fachmännische  Anhaltspunkte  über  die  Krankheiten,  welche  den  Tod  herbeiführten, 
fehlen,  sehr  wesentlich  beeinträchtigt. 

Wesentlich  verschieden  gestalten  sich  aber  diese  Verhältnisse  in  den  Ländern. 
In  Galizien  hat  nur  bei  dem  vierten  Theile  aller  SterbefUUe  eine  ärztliche  Beglau- 
bigung der  Ursachen  stattgefunden,  in  der  Bukowina  und  in  Dalmatien  nur  in  ganz 
unbedeutendem  Grade  häufiger,  in  Krain,  Görz-Gradisca  und  Istrien  fehlt  die  Beglau- 
bif:ung  in  mehr  als  der  Hälfte  der  Fälle.  Dagegen  weisen  Böhmen,  Niederösterreich, 
Salzburg  und  Oberösterreich,  Triest  sehr  günstige,  Mähren,  Vorarlberg  und  Tirol 
günstige  Verhältnisse  auf. 

Die  grosse  Zahl  der  ärztlich  nicht  beglaubigten  Todesursachen  in  Galizien  beein- 
flusst  den  betreffenden  Mittelwerth  für  das  Reichsgebiet  in  bedeutendem  Maasse. 

In  mehreren  Ländern  werden  von  Jahr  zu  Jahr  mehr  Todesursachen  ärztlich 
beglaubigt,  in  anderen  hingegen  eine  geringere  Zahl. 

In  Galizien  überschreitet  die  Ziffer  nur  in  wenigen  Bezirken  eben  noch  das 
Reichsmittel.  Dasselbe  ist  im  östlichen  Schlesien,  südlichen  Steiermark,  in  einzelnen 
Bezirken  in  Krain,  Küstenland  und  Dalmatien  der  Fall.  Zwischen  90  und  957o  der 
Todesursachen  waren  in  den  Jahren  1895 — 1899  ärztlich  beglaubigt  im  Bezirke 
Ried,  in  mehreren  Bezirken  von  Mittelsteiermark,  in  einzelnen  Bezirken  von  Tirol. 
Mähren  und  Schlesien. 

*)  Ohoe  Stadt  Czernowitz. 
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Todesursachen  in  Oesterreich  während  der  Jahre  1873—1900, 


Mit  7  Tafeln. 
Von  Ministerialrath  Dr.  J.  Daimer. 


Für  die  Zwecke  und  Ziele  der  Sanitätsverwaltung  ist  es  von  grösster  Wichtigkeit, 
möglicbst  genaue  Kenntnis  zu  haben  von  den  Ursachen,  welche  den  Tod  der  Menschen 
herbeiführen.  Die  Zahl  der  Verstorbenen,  die  Vertheilung  derselben  auf  die  einzelnen 
Altersstufen  geben  wohl  allgemeine  Anhaltspunkte,  lassen  aus  ihren  Schwankungen 
darauf  schliessen,  das»  zu  gewissen  Zeiten  besondere  Einflüsse  und  Umstände  wirksam 
'  gewesen  sein  müssen,  welche  eine  ungewöhnlich  hohe  Sterblichkeit  verursachten, 
oder  für  ein  aufBllliges  Sinken  derselben, bestimmend  waren.  Welcher  Art  diese  Ein- 
flüsse waren,  kann  jedoch  aus  den  höheren  und  niedrigeren  Zahlen  der  Verstorbeneü 
nicht  entnommen  werden.  Die  Kenntnis  der  Thatsache  allein,  dass  die  Sterblichkeit 
in  bestimmten  Zeitabschnitten  steigt  oder  sinkt,  kann  dem  Sanitätsbeamten  nicht  ge-' 
ttügei^  muss  ihn  vielmehr  dahin  drängen,  den  Ursachen  dieses  Verhaltens  hach- 
zuforschen,  dieselben  an  sich  und  in  ihren  Wirkungen  zu  ergründen  und  zur  Hint-. 
anhaltung  weiterer  Gesundheitsgefahren,  welche  dieselben  in  sich  schliessen,  die  ent- 
sprechenden Vorkehrungen  zu  treffen,  anderseits  aber  die  aus  der  Statistik  sich 
ergebenden  Folgerungen  über  die  Wirksamkeit  gegen  bestimmte  Schädlichkeiten 
etwa  eingeleiteter  Maassnahmen  für  ein  rationelles  weiteres  Vorgehen  zu  benützen. 
Die  Todesursachen-Statistik  ist  daher  ein  ganz  unentbehrlicher  Behelf  der  Sanitäts- 
verwaltung  und  verdient  die  eingehendste  Beachtung  seitens  der  im  Dienste  der 
praktischen  Gesundheitspflege  stehenden  Amtsärzte. 

Es  wurde  bereits  an  früherer  Stelle  der  grossen  Schwierigkeiten  gedacht,  welche 
der  Beschaffung  eines  möglichst  vollständigen,  zugleich  auch  hinsichtlich  jseiner  Richtigkeit 
verlässlichen  Urmaterials  dieser  Statistik  entgegenstehen  und  welche  auch  der  Grund 
waren,  warum  die  gegenwärtig  in  Gebrauch  stehenden  Berichtsformularien  fast  aus- 
schliesslich nur  auf  die  sanitätspolizeilich  besonders  wichtigen  und  nächst  diesen  nur 
auf  einzelne  hinsichtlich  ihrer  Veranlassung  leichter  und  daher  einigermaassen  verläss- 
lich zu  charakterisirende  Todesursachen  Rücksicht  nehmen. 

Unter  den  ersteren  stehen  die  auf  eine  Infection  zurückzuführenden  Krank- 
heiten in  erster  Reihe.  Eine  allenthalben  geübte  rationelle  Gesundheitspflege  liesse 
mit  grösster  Sicherheit  erwarten,  dass  Krankheitsübertragungen  von  Individuum  auf 
Individuum,  dass  das  Eindringen  ausserhalb  des  Menschen  sich  entwickelnder  An- 
Bteckungskeime  in  den  menschlichen  Organismus  vollkommen  ausgeschlossen  werden 
könnten  oder  wenigstens  nur  ganz  ausserordentliche  Ausnahmen  bilden  würden. 
'  Von  diesem  Ziele  sind  wir  aber  heute  noch  sehr  weit  entfernt,  einerseits  weil 
die  letzten  Ursachen  der  verschiedenen  Infectionskrankheiten    noch  .nicht  mit  voller 
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,   anderseits    aber  auch 
.s  Verständnis  filr  die  N( 
^elt.  Umsomeiir  fällt  den  zi 

ifgabe  zu,  durch  Belehrung  und  amtliche  Einflussnahme 
ehnte  Beeeitigung  )ener  Uebelstände  hinzuwirken,  welche 
n  in  naher  genetischer  Beziehung  stehen,  welche  die  Lebeng- 
g  der  InfeetioDskeime  begünstigen,  den  Menschen  fär  deren 
pfänglich  machen.  Die  Häufigkeit  des  Aultreteni  nnd  die 
ingsgebieteB  dieser  Krankheiten  geben  jedoch  nur  bis  to 
:h  einen  Maasastab  für  Beurtheilung  der  IntensilAt  and 
ege. 

leutenden  Schwierigkeiten,  welche  aus  den  angefahrten 
rfolgreicben  Hintanhaltung  und  Tilgung  dieser  Krankheiten 
Q  jüngster  Zeit  recht  bedeutende  Erfolge  erzielt,  welche 
berechtigen,  da$s  auf  dem  einmal  eingeschlagenen  Wege 
ichritte  nicht  fehlen  werden,  da  sich  nach  und  nach  doch 
:en  der  Bevölkerung  die  Erkenntnis  der  Notb wendigkeit, 
Jlen,  Bahn  bricht. 

;weite,  welche  den  Infectionskrankheiten  in  der  Ofient- 
(ommt,  war  es  natürlich,  dasa  diesen  Krankheiten  in  den  Be- 
1  die  wiohtlgste  Stelle  eingeräumt  wurde, 
tatistik    wurde    in    früherer  Zeit   leider   nur   auf  I 
Rücksicht  genommen.    Erst  mit   dem  Jahre  1871 
chtsschenias,  welches  Ton  Infectionskrankheiten:  ] 
husten,   Typhus,  Cholera,   Ruhr-  und  Wuthkrsnkl 
Schema   in   den  ersten  Jahren   gelieferten   Nachwi 
Uständig  und  konnten  erst  vom  Jahre  1873  angefa 
öfientlicht  werden. 

hnte  Diphtheritisepidemie,  welche  um  die  Mitte  dei 
tte,  veranlasste,  dass  vom  Jahre  1878  angefangen  i 
»iphtheritis,  welche  vordem  in  den  Rubriken:  Krai 
onstige  Krankheiten  eingerechnet  worden  waren,  g 

e  1895  eingetretenen  neuen  Regelung  der  Berichter 
Infeciionskrankheiten  volle  Berücksichtigung.  Die 
n  2  Rubriken:  Flecktyphus  und  lleotyphus  getheui,  ok 
lolera,  durch  3  Rubriken  für  Cholera  asiatica,  noatras  and 
jsfUlle  in  Folge  von  Kindbettfieber,  Wundinfeciions-,  über- 
1  gesondert  aufgenommen  und  endlich  eine  Sammelmbrik: 
en  eingefügt. 

ir  acuten  Infectionskrankheiten  scbüessen  sich  dii  "" 
Ten,  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  chronisch  verli 
rculose  an.  Bis  zum  Jahre  1894  enthielt  das  Bericht 
windsucht,  die  Todesfälle  in  Folge  Tuberculose 
•  sonstigen  Krankheiteu*  eingereiht  werden, 
ehungen  zu  den  acuten  Infectionskrankheiten  ste 
.ngenentzUndung,  wenigstens  ist  für  einzelneAi 
eciiöae  Natur  bereits  nachgewiesen.  Vor  dem  Jah 
rtali  täte  Schemas  die  Bezeichnung:  entzündliche  Krsj 

n  werden  seit  1895  jene  der  Circulationsorgane 
:sichtigt.  Wegen  der  kurzen  Reihe  von  Jahren,  aus 
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Angaben  hierüber  vorliegen,  wurde  in  der  folgenden  Darstellung  auf  diese  Töddaur 
hiebt  näher  eingegangen.  . 

\  Ein  erhöhtes  Interesse  wendete  sich  in  neuerer  Zeit  den  durch  bösartige  Hj 

^hildungen   verursachten    Todesfällen    zu.    Vor    dem    Jahre    1895    war   eine  ßiibtl 
^»krebsige  Entartungen«    im   Mortalitätsschema   vorgesehen.   Im  JabfB  48 
^trat    an    die   Stelle   derselben    die   Rubrik :     »Bösartige    Neubildun gen 
Carcinome,  Sarcome«. 

Schon  bei  Regelung  dieser  Berichterstattung  im  Jahre  1871  hatte  sich  das  Bedürfti^l 
^geltend    gemacht,    nähere   Anhaltspunkte    zu    gewinnen    über    die   Häufigkell 
.  Krankheitszustände,    welche    den    Tod    plötzlich    herbeiführen.    Man    wollte    diöia 
keineswegs    diflferenziren,    welcher  Art    die  Krankheit  war,    welche    dem  Leben   UB'-ffc 
erwartet  ein  Ziel  setzte  und  wählte  die  Bezeichnung:  »Plötzliche  K  r  a  n.k  h  ei  t^^l 
zufalle«.  Im  Jahre  1878  wurde  diese  unbestimmte  Bezeichnung  durch:  »Schlag*^^^ 
fluss  (Apolexie)«    ersetzt  und   im  Jahre  1895  als    »Gehirnschlagfluss  (Ap<>-^| 
plexia  cerebri)«  präcisirt. 

Im  früheren  Mortalitätsschema  waren  »Angeborene  Lebensschwäche« 
und  »Altersschwäche«  als  Todesursachen  angeführt  und  wurden  bereits  früher;-; 
(S.  7)  die  Gründe  erwähnt,   welche   für   die  Eiiminirung   der  letzteren  Todesursache 
maassgebend  waren.  Die  Todesfälle  in  Folge  angeborener  Lebensschwäche  erscfaeine|l 
auch   im  gegenwärtig  benutzten  Schema,  jedoch   mit   der  Einschränkung,   dass   die  ^ 
angeborene  Lebensschwäche  in  einer  Früh-  oder  Missgeburt  begründet  sein  muss.  Vei<A^ 
gleicht  man  aber  die  seit  dem  Jahre  1895  vorliegenden  Nachweisungen,  so  muss  mail  ; 
gestehen,    dass   die  bezeichnete  Einschränkung   nicht    oder  wenigstens   nicht   immef 
beachtet  wird  und  dass  die  betrefi^enden  Daten  durchaus  kein  Vertrauen  beanspruchen  ^' 
können.  In  der  Statistik  der  Bewegung  der  Bevölkerung  für  das  Jahr  1895  findet  sich  v)f^ 
die  angeborene  Lebensschwäche   auch   bei  Individuen  im  Alter   bis  zu  6  Jahren,   in 
den   folgenden  Jahrgängen   derselben  amtlichen  Publication   noch  in  der  Altersstufe 
von  1 — 2  Jahren  als  Todesursache  angeführt. 

Aber  ganz  abgesehen  hievon  erregen  schon  die  Zahlen  der  angeblich  in  Folge' 
angeborener   Lebensschwäche    gestorbenen    Kinder   wegen    ihrer    Höhe    begründete  | 
Zweifel,    ob   bei  Eintragung   der  Todesursache   auf  die  Grundlage  derselben  (Früh-^ 
geburt,  Missgeburt)  Rücksicht  genommen  wurde.  Diese  Todesursache  ist  angegebexK  ^ 

im  Jahre  1895  bei  47.117  Todesf.,  d.  i.  bei  5      7«  der  Lebendgeb.,  6-97o  der  Todesf. 

*       >  1896    >  40.824       >         .   ^      »  43  7o    •  *  627o 

'       *  1897    »  27.913       *         .    .      >  2-95^'o    >  •  437, 

r>  1898    »  23  846        ^         -    ^     ^  2-597o    >  ^  3  87o      *        » 

'       »  1899    >  22.572        ^         .   .     .  2-367o    ^  *  3-47o      » 

.  1900    >  23.475       >        ...  2-437o    ^  ^  3-6'/o      > 

Diese  Zahlen  bleiben  allerdings  tief  unter  jenen,  welche  vor  dem  Jahre  1895 
unter  der  allgemeinen  Bezeichnung,  »Angeborene  Lebensschwäche«  ausgewiesen 
wurden.  Innerhalb  der  angeführten  6  Jahre  ist  die  Zahl  auf  die  Hälfte  gesunken,  die 
Nachweisungen  kommen  den  wahren  Ziffern  jedenfalls  näher,  bleiben  aber  immerhin 
noch  höher  ah  diese. 

Aus  diesem  Grunde  können  dieselben  auch  nicht  als  wenigstens  annähernd 
verlässliche  Anhaltspunkte  angesehen  werden  und  wurde  von  einer  weiteren  Be- 
sprechung dieser  Todesursache  in  der  vorliegenden  Arbeit  abgesehen. 

Nächst  den  in  Erkrankungen  schlechthin  begründeten  Todesursachen  haben 
sowohl  für  die  öffentliche  Verwaltung  wie  in  medicinalpolizeilicher  und  bygieoischer 
Beziehung,  jene  eine  besondere  Bedeutung,  welche  durch  äussere  Gewalt  herbeigetührt 
wurden,  zufällige  Beschädigungen  und  Verunglückungen,  Selbst- 
mord,  Mord  und  Todtschlag.    Ueber    diese  Todesursachen  liegen  bereits  seit 

1* 
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:r  weniger  vollständige  Kacbweisunj 
ung  der  Berichterstattung  wurden 
.  ausserdem  eine  ßubrik  für  jene 
sn  nicht  nachgewiesen  werden  kan 
le  vorliegt,  aufgenommen.  Dieae  l 
rrungen,  indem  auch  durch  uatürlic 

berbeigefdhrte  Todesfälle  in  diesej 
iiese  Rubrik  im  Berichte  Schema  nie 

aber  bei  dem  früheren  Schema  aui 
ungenaue  Nachweisungen.  In  zahlr 
Süss  nicht  sofort  den  Tod,  sondern 
er  erst  den  Tod  veranlasst,  und  we 
ehandlungsscbein,  aus  diesem  in 
tokolt,  weiterhin  in  die  Sterbematri] 
on  oft  als  ein  natürlicher,  w&hren 
resen  war. 

1^  1895  durchgeftlhrten  Regelung  < 

Ue  besondere  Rücksicht  genommen 

Todesursache,    sondern   auch    die 

inde  Entstehungs Ursache  zu  verzeic 

Einflusses    (Verletzung,    Hitze,   Kj 

Die  näheren  Umstände  der  vorlieg 
aesgebend,  oh  der  Todesfall  unter  di 
nglUckungen,  unter  die  Rubrik  Se 
einzureihen  ist.  Hiedurcfa  haben  die 
ollstftndigkeit  und  Richtigkeit  gewo 
weitere  Ergänzungen  und  Äender 
treten  sind,  wird  bei  den  speciellen 

gelieferten  individuellen  Nachweis 
eich  tieferen  und  eine  grössere  Zah 
rsönlicben  Verhältnissen  der  Verst 
lie  Verfolgung  dieser  Beziehungen 
ilkerungs-  und  Berufsclassen  dem  • 
en  Quellen  nicht  schöpfen  kann.  I 
lebe  sich  in  zu  grosse  Details  nicht 
icht  mehr  berücksichtigen  kann,  m 
ür  das  Reichsgebiet  beschränken,  i 
lege  in  den  Gemeinden  und  Bezirl 
Irucke  kommen.     Der  Amtsarzt  ab 

ist  auch  in  der  Lage,  aus  demsell 
werthen,  welche  für  eine  rationell« 
roa  Nutzen,  vielmehr  geradezu  une 
die  für  Länder  und  für  das  Reichi 
n  unschätzbarem  Werthe,  weil  di( 
iden,  Mittelwerthe  oder  wenigstens 
grössere  oder  kleinere  Gebiete  gefu 
gebracht  werden  können. 
eil  ung  so  mancher  Beziehungen  z 
lissen  der  Verstorbenen  erscheine 
liegenden  Ziffern  zu  klein  und  er 
itspielen,  die  daraus  abgeleiteten  Seh 
!  die  Vertheilung  einzelner  seltener 
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auf  die  Altersclassen  oder  nach  den  Confessionen,  denen  die  Verstorbenen  angehörten, 
berechnet  und  werden  aus  den  Resultaten  Schlüsse  gezogen  über  die  allgemeine 
relative  Häufigkeit  dieser  Todesursachen  in  den  betreffenden  Altersstufen  oder  bei 
den  verschiedenen  Confessionen.  Für  eine  praktische  Nutzbarmachung  bleiben  der- 
artige auf  eine  kleine  Zahl  von  Fällen  sich  erstreckende  Forschungen  ohne  Werth. 
In  dieser  Hinsicht  gewähren  nur  die  aus  einem  grossen  Zahlenmateriale  ge-» 
wonnenen  Resultate  verlässlichere  Anhaltßpunkte,  jedoch  auch  nur  innerhalb  be- 
stimmter Grenzen.  Feinere  Details  verschwinden  in  den  grossen  Ziffernreihen  oder 
kommen  nur  undeutlich  zum  Ausdrucke.  Auch  die  Verwertbung  derartiger  für  sehr 
specialisirte  Verhältnisse  massgebender  Daten  über  Todesursachen  in  der  Weise,  dass 
diese  aus  einer  längeren  Reihe  von  Jahren  herangezogen  werden,  führt  nicht  immer 
zum  Ziele. 

Mittelwerthe  für  eine  bestimmte  Zahl  von  Jahren  sind  wohl  bei  regelmässigen 
Vorkommnissen:  Sterbefällen  oder  Krankheiten,  welche  in  einer  alljährlich  nicht  allzu 
sehr  schwankenden  Zahl  von  Fällen  zum  Tode  führen,  am  Platze,  bieten  aber  z.  B.  bei 
Infectionskrankheiten,  welche  in  manchem  Jahre  ganz  fehlen,  in  einem  anderem  epi- 
demisch weitverbreitet  vorkommen,  keine  sicheren  Anhaltspunkte,  wenn  deren  Häufig- 
keit im  Vergleiche  mit  der  Einwohnerzahl  gesucht  wird.  Aus  diesem  Grunde  wurden 
auch  in  der  vorliegenden  Arbeit  Uebersichten  für  mehrjährige  Zeiträume,  wie 
solche  in  den  beiden  früheren  Abschnitten  mehrfach  eingeschaltet  wurden,  nur  in 
beschränkter  Zahl  benützt. 

Aus  demselben  Grunde  schien  es  auch  nicht  am  Platze,  die.  Summarergebnisse 
für  längere  Zeiträume  nach  Bezirken  anzufügen.  Es  musste  ausserdem  noch  der 
Umstand  in  Erwägung  gezogen  werden,  dass  die  Daten  über  die  Sterbefälle  der 
demographischen  Statistik  entnommen  waren,  welche  auf  eine  lange  Reihe  von  Jahren 
zurück  vollständig  ist,  während  die  Todesursachenstatistik  erst  im  Jahre  1873 
beginnt. 

Es  erschien  daher  zweckmässiger,  sich  auf  die  Todesursachenstatistik  der  Länder 
zu  beschränken.  Um  diese  in  anschaulicher  Weise  zum  Ausdrucke  zu  bringien, 
wurden  die  für  die  wichtigsten  Infectionskrankheiten  nach  Jahren  berechneten  Mortali- 
tätsziffern  graphisch  dargestellt  und  für  Blattern  Kärtchen  beigefügt,  aus  denen  die 
jeweils  in  einem  Jahre  in  den  Ländern  bestandene  grössere  oder  niedrigere  Inten- 
sität dieser  Krankheiten  entnommen  werden  kann.  Diese  letzteren  Darstellungen  ge- 
währen auch  deutlich  Einsicht,  in  welchen  Richtungen  sich  Infectionskrankheiten 
von  einem  Lande  aus  nach  anderen  verbreitet  haben. 

Von  den  Beziehungen  zwischen  persönlichen  Verhältnissen  der  Verstorbenen 
und  den  Todesursachen,  worüber  erst  aus  vier  Jahren  in  der  amtlichen  Statistik  nähere 
Angaben  vorliegen,  wurde  nur  das  Lebensalter  der  an  den  wichtigsten  Todesursachen 
im  Reichsgebiete  Verstorbenen  berücksichtigt.  Für  die  Beziehungen  zwischen  Beruf 
der  Verstorbenen  und  Todesursachen  sind  die  vorliegenden  Angaben,  wenn  man 
daraus  sanitätspolizeilich  oder  hygienisch  verwerthbare  Anhaltspunkte  gewinnen  will, 
zu  generell  und  geben  über  die  Häufigkeit  speciell  zum  Tode  führender  Berufs- 
und  Gewerbekrankheiten  nicht  genügend  bestimmte  Auskunft,  abgesehen  davon, 
dass  auch  die  den  betreffenden  Berufsclassen  Angehörigen  nur  im  Zeitpunkte  der 
jeweiligen  Volkszählung  bekannt  sind,  in  den  dazwischen  liegenden  Jahren  aber 
deren  Zahl  manche  und  oft  recht  bedeutende  Schwankungen  zeigt. 

Für  die  vorliegende  Arbeit  konnten  auch  die  in  den  »amtsärztlichen  Vor- 
merkungen« für  das  Jahr  1900  verzeichneten  Daten  der  Todesursachenstatistik,  welche 
zur  Zeit  der  Drucklegung  des  ersten  Abschnittes  noch  nicht  vollzählig  vorgelegen 
waren,  und  für  das  Jahr  1898  die  mittlerweile  veröffentlichten  Ergebnisse  der 
Volksbewegungsstatistik  benützt  werden.  Im  dritten  Theile  des  Anhanges  sind 
die  hier  in  Betracht  kommenden  Hauptergebnisse  der  letzteren  Pubücation  sowie 
der  genannten  Vormerkungen  als  Ergänzungen  angefügt. 


Acute  j^nfectioaskrankheitei 

Ispolizeilicher  HioBicht  naKmeD    früher   ur 

ictionBkrankheiten  unter  allen  Todesursacl 

anhaltung   and  Bekämpfung   derselben    8t< 

fordi^rungen  und  nicht  selten  wird  die  Du 

iren  Erfolgen  auf  diesem  Gebiete  beurthei 

ea   sich  um  die  vorbeugenden  Maaasrege 

lasse  ein  directer  Einflusa  zusteht. 

smeingefUhrlicfae  Volksseuchen    drohen,   zi 

ohen   Sterblichkeit  verbunden    sind,    oder 

;ren  Name  Furcht  einflösst,  erinnert  man  si( 

gen    und    deren   Bemühungen,    hygienischi 

lange  vorher   den  Boden  vorbereiteten,  ; 

Forderungen    bezeichnet   und    bekrittelt 

sie  Alles  erheben,  alle  Vorkehrungen  ang 
reiche  geeignet  sind  oder  sein  können, 
iiten  gegen  jene  Infectionskrankheiten.  dei 
is,  fast  Selbstverständliches  zu  betrachten  si 

angeregte,  jedoch  wegen  Widerstand  oder, 
uegesprochen  unausgeführt  gebliebene  Mai 
;enüber  auf  keine  Bedenken  mehr,  man  ru 
!  dem  ruhig  denkenden  Fachraanne  Erfi 
aes  schon  in  ruhigen  Zeiten  die  äusseren 
so   zu  gestalten   sind,   um  jeder  eintreten 

zu  können,  denkt  man  nicht,  ehensowt 
möglich  ist,  die  verderblichen  Wirkung« 
Tissstände  und  sanitätswidriger  Gewohnhei 

^"gegeben    und   anerkannt  werden,   dass 
Zieles  zum  Besseren  gewendet  hat,  und  ko 
stik  unwiderleglich  zum  Ausdrucke. 
rer  Zeit   galt    es   als  Grundsatz,   dass   di< 

und  ihre  Thftligkeit  zu  entfalten  hatte,  v 
tretende  Infectionskrankheiten  boten  hiez 
Binmal  da,  dann  erwuchs  durch  die  period 
b  die  Evidenzftlhrung  der  Erkrankten  u 
leit,  nach  Ablauf  der  Epidemie  noch  du 
epte  für  die  an  Arme  auf  Rechnung  des  f 
genannte  Epidemie  verfahren  eingeleitet  wa 
L  Maassnahmen  blieb  keine  Zeit.  Die  be 
b  daher  im  Wesentlichen  auf  Sorge  für  <i 
tuell  Bestellung  eines  Epidemiearztes  und 
ung   von    armen  Kranken.    Nur   bei  Blatt 

der  Nothimpfung,  beziehungsweise  Revac 
Ute  noch  begegnet  man  mitunter  der  AnB< 

Epidemie  die  Sanitätsbehörde  einzuachrei 
ndpunkt  vertreten  wird,  die  Beseitigung  § 
nn  apodiktisch  aufgetragen,  eventuell  auc 
:rankungen  oder  Epidemien  veranlasst  haL^». 

Ichen  Umständen  ist  es  leicht  erklärlich,  dass  in  früherer  Zeit  vn 
ctionskrankheiten  tfaeils  ständig  mehr  oder  weniger  ausgebreitet  i 
lern  und  Ländergebieten  herrschten,  oder  in  mörderischen  Epidemia 
Land  fortzogen. 


Leider  sind  zifferinäsaige  Daten  hierüber  nicht  mehr  ans  all 
schaffen  und  die  vorliegenden  Angaben  erscheinen  schon  desbftlb 
Treil  der  Begriff  Epidemie  vielfach  nur  ftlr  bösartige  Volksse: 
wurde. 

In  den  alteren  Kachweisungen  sind  Blattern,  Cholera  als  apeciel 
heiten  angeführt,  ausserdem  enthalten  dieselben  eine  Rubrik:  >Ep 
zweite  >Ortakrankheiten<.  Was  aber  unter  letzteren  zu  verstehe 
den  Vorschriften  noch  den  Publicationen.,  jener  Zeit  entnomm 
heutigen  Begriffen  wUrde  man  unter  dieselben  die  an  einem  Ort 
fectionskrankheiten  einreihen,  specjell  Malaria  u.  dgl.  Oass  dem  n 
aber  aus  den  Nachweisungen  und  aus  den  spärlichen  Berichten 
wurden,  geschlossen  werden.  Es  mögen  auch  andere,  gemeinhin  ni( 
oder  übertragbare  angesehene  Krankheiten,  welche  in  einem  Orte 
massig  beobachtet  wurden,  zu  den  Ortskrankheilen  gerechnet  word 
aber  ist  das  hierüber  vorliegende  statistische  Material  so  nngenilg< 
Uch,  daas  es  auch  nicht  einmal  aU  ein  annähernd  richtiger  objecl 
fär  Beurtheiinng  der  sanitären  Verhällnisse  jener  Zeit  angesehen 

Ebensowenig  sicher  sind  die  Nachweisungen  Über  die  durch  c 
heiten  veranlassten  SterbeffeUe.  Wenn  auch  aus  manchen  in  jenei 
äoBsenen  Anordnungen  zu  entnehmen  ist,  daas  nicht  aligemein 
Verbreitung  einer  Kraokkeit  die  nothwendige  Voraussetzung  bil 
als  epidemische  anzusehen,  vielmehr  auch  damals  schon  die  Bezeich 
'Krankheit!  mitunter  in  dem  Sinne  wie  heute  >Infectionakrankheit< 
hielt  man  im  Allgemeinen  doch  an  dem  wesentlichen  Kriterium  fes 
Zahl  von  Individuen  von  derselben  betroffen  sein  musste.  Gleichze 
oder  wie  man  sich  ausdruckte  und  unzutreffender  Weise  auch  heute 
Laien- sondern  selbst  in  Aerztekreisen  ausdrückt,  in  > sporadischen < 
gleich  innerhalb  längerer  Zeit  wiederholt  vorkommende  Infectionskr 
man  in  der  Regel  nicht  zu  den  Epidemien.  Ebensowenig  beacl 
heute  zu  den  ansteckenden  gerechnete  Krankheiten  und  kann  nui 
Btatiatischen  Quellen  entnommen  werden,  dass  Typhus,  Dysenterie 
zu  bestimmten  Zeiten  in  geringerer  bis  zu  sehr  ausgedehnter  Verl 
und  so  zeitweise  eine  bedeutende  Erhöhung  der  Sterblichkeit  herb 

Eine  Ausnahme  bildeten  nur  die  Blattern  und  die  Cholera,  h 
wie  erwähnt  wurde  und  unten  gezeigt  wird,  specielle  Nachweii 
früherer  Zeit  noch  vorbanden  sind. 

Erst  die  im  Jahre  1871  durchgeführte  Regelung  der  Beri 
Todesursachen  schuf  die  Grundtagen  zur  Beurtheilung  des  Einfli 
Infectionskrankheiten  auf  die  Sterblichkeit  überhaupt  jeweils  gewi 
aber  bereits  oben  (Seite  84)  erwähnt  wurde,  fanden  in  dem  da 
Schema  nur  einzelne  Infectionskrankheiten  Berücksichtigung,  über  ( 
—  über  Diphtherie  —  werden  erst  seit  dem  Jahre  1878  Beric 
Todesfälle  in  Folge  anderer,  allerdings  in  der  Regel  in  keiner  g 
Fallen  auftretender,  jedoch  nicht  selten  oder  zumeist  mit  Tod  ei 
krankheiten,  ferner  jene  an  der  zu  gewissen  Zeiten  nicht  bloa 
sondern  sogar  in  pandemischer  Verbreitung  herrschenden  Influenza. 
Infectionskrankheiten,  vor  Allem  durch  die  an  locale  Verhältnisse  ge 
krankheiten  verursachte  Todesfälle  werden  erst  seit  dem  Jahre 
rubriken  in  den  Mortalitätetnbellen  verzeichnet. 

In  der  Tabelle  auf  Seite  90  sind  die  Suramen  aller  jener 
in  Folge  der  in  den  Berichten  über  Todesursachen  verzeichneten  Ini 
seit  dem  Jahre  1873  eingetreten  sind,  nach  Jahren  und  Ländei 
Daten    sind    für  die  Jahre  1873  —  1898    wie    in   allen    folgenden  I 


\ 
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le  Abnahme   oder  Zunahme  der  Zahl 

ir  höchsten  und  ier  niedriEraten  Zahl  der  SterbeftLile  in  Folge 
ibe  innerhalb  der  in  der  Tabelle  auf  S.  90  angefahrten  2S 
ien  25)  Jahre  verzeichnet  sind,  bietet  folgende  Uebersicht: 

hata  Zabi      im  Jahre    Niedri^ate  Zihl    im  Jahre         DiffcTens  in  '  , 


8073 

1873 

3248 

1000 

14825 

556 

3034 

1878 

e54 

1893 

2380 

464 

490 

1873 

81 

1880 

409 

605 

5292 

1874 

1599 

1876 

3693 

331 

2007 

1874 

490 

1900 

1517 

422 

4452 

1874 

1150 

1870 

3302 

387 

1060 

1886 

143 

1875 

917 

741 

1322 

1874 

442 

1892 

880 

299 

1867 

1882 

329 

1802 

1538 

567 

4459 

1875 

1119 

1890 

3340 

390 

318 

1873 

72 

1803 

246 

442 

4089 

1873 

6880 

1900 

27209 

495 

7171 

1873 

337Ö 

1000 

13796 

Ö09 

1289 

1878 

1254 

1875 

3035 

342 

90ä2 

1873 

34728 

1900 

124324 

45« 

5061 

1878 

2351 

1900 

12710 

641 

4743 

1877 

378 

1804 

4365 

1255 

7473 

1873 

62080 

1000 

195393 

415 

-waltnngagebieten  waren  die  in  Rede  stehenden  Todesßille  im 
ssten,  im  Jahre  1900  mit  der  kleinsten  Zahl  vertreten. 
>a  und  kleineren  Ländern,  in  denen  irgend  eine  Epidemie  in 
re  Zahl  an  Opfern  forderte,  fallen  die  Maxima    nicht  immer 
ler  Tabelle   enthaltenen  Reihe   von  Jahren.     Es    erklärt  sieb 

daas   in   kleineren   Gebieten    eine    Infectionskraukheit    sehr 
Verbreitung  findet,   während   in  grossen   häutig  nur  einzelne 

anderseits   aus   der  Art   der  Krankheiten  selbst,   welche  zn 
:rrschten. 

Infectionskrankheiten  haben   das  gemeinsam,    dass  sie  durch 
kheitskeimen   hervorgerufen   werden.     Die   Umstände,   unter 
Jebertragung,   die  Infection    zu  Stande  kommt,    sind  oft  ver- 
e   Verbreitung    vermittelt    der    persönliche    Verkehr,    durch 
ie  Infectionserreper,   die   an   der   äuBaeren    Körperääehe  des 
Igen    werden.     Während  die  Erfolge   der  sanitären   Vorkeh- 
sgend  in  der  äusseren  Umgebung  des  Menschen  gedeihenden 
rvorragende   sind,   ist   es    der  Thätigkeit   bezüglich   der  an- 
iten,  die  Blattern  ausgenommen,    bisher    nur  ^ 
I  zu  erzielen,  keineswegs  aber  dieselben  wenigs' 
rnd  zu  unterdrücken.     £s  wird   sich    das  aus 
hematiachen  Krankheiten  Anzuführenden  ergebt 

ganzen  Reichsgebiele  mit  annähernd  gleicher  '. 
eme  sind  es  aber,  welche  zeitweise  eine  sehr  ( 
befäUe  herbeifuhren,  welche  dann  für  kleinere  1 
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ordentlich  ins  Gewicht  fallen,  während  sie  für  die  Sterblichkeit  in  grossen  Verwal- 
tungsgebieten mehr  zurücktreten. 

In  einzelnen  Ländern,  in  welchen  Sterbefälle  an  diesen  Krankheiten  vor  dem 
Jahre  1878  die  niedrigste  Zahl  aufwiesen,  kommt  ferner  auch  in  Betracht,  dass  in 
jener  Zeit  die  Sterbefälle  in  Folge  von  Diphtherie,  welche  gerade  zu  jener  Zeit  ver- 
hältnismässig sehr  häufig  aufgetreten  waren,  was  auch  zur  Aufnahme  dieser  Todes« 
Ursache  in  das  Mortalitätsschema  Anlass  gegeben  hatte,  in  den  Berichten  noch  nicht 
speciell  verzeichnet  wurden. 

Trotz  der  üngleichmässigkeit,  welche  den  in  der  Tabelle  auf  S.  90  angeführten 
Zahlen  anhaftet,  und  welche  eine  vollständige  yergleichsweise  Verwerthung  derselben 
st5rt,  ergibt  sich  doch  mit  aller  Deutlichkeit,  dass  Infectiopskrankheiten  im  Laufe 
der  Jahre  erheblich  seltener  zum  Tode  führten  und  wird  diese  eingetretene  Besserung 
der  sanitären  Verhältnisse  um  so  höher  anzuschlagen  sein,  wenn  man  bedenkt,  dass 
im  Jahre  1873  nur  ein  Theil,  seit  dem  Jahre  1895  aber  alle  Todesfälle  an  acuten 
Infectionskrankheiten  in  den  betreffenden  Ziffern  enthalten  sind. 

Hinsichtlich  der  Häufigkeit  des  Auftretens  der  einzelnen  Infectionstodesfälle 
wird  bei  den  betreffenden  Krankheiten  das  Nähere  erwähnt  werden. 

Zieht  man  »die  Zahl  der  Todesfälle  in  Folge  von  Infectionskrankheiten  und  die 
Zahl  der  Sterbefälle  überhaupt  für  Gruppen  von  Jahren  in  Vergleich,  so  ergeben 
6ich  nachstehende  Verhältniszahlen: 

Von  je  10.000 Sterbefällen  waren  verursacht  durch  acute  Infectionskrankheiten: 


.1 


1878-1880 

1881     1885 

1886-1890 

1891—1895 

1896     1900 

Niederösterreich 

.     .  1055 

892 

644 

773 

585 

OberöBlerreich 

.     .     895 

721 

520 

471 

523 

Salzburg    .     . 

.     .     652 

757 

353 

529 

503 

Steiermark 

,     .  1390 

1028 

641 

674 

746 

Kärnten      .     . 

,     .  1564 

1168 

850 

743 

741 

Kraia     .     .     .     . 

.  2031 

1727 

1643 

1817 

1451 

Triest    .     .     .     . 

.     770 

1130 

1036 

1027 

838 

Görz-Gradisca 

.  1808 

1808 

1343 

992 

1255 

latrien   .     .     . 

.    .  1351 

1626 

1061 

891 

1276 

Tirol      .     .     . 

.     .  1006 

1180 

712 

716 

738 

Vorarlberg      .     , 

,     .     746 

823 

469 

387 

432 

Böhmen     .    .    . 

.  1445 

1323 

1288 

823 

603 

Mähren .     .     .     . 

.  2010 

1535 

1123 

882 

706 

Schlesien    .     .     . 

,     ..1888 

1743 

1748 

1300 

1033 

Galizien      .     .     . 

,     .  2665 

2866 

3006 

2711 

2216 

Bukowina  .     .     , 

,     .  4300 

3298 

2984 

2734 

1806 

Diümatien .     .     . 

.  2068 

169^ 

1112 

.561 

703 

Oeaterreich 

,     .  1921 

1819 

1695 

1474 

1199 

Es  ergibt  sich  aus  dieser  Uebersicht,  in  welcher  die  Jahre  1873 — 1877,  für 
welche  die  Diphtherietodesfälle  nicht  bekannt  sind,  nicht  berücksichtigt  wurden,  dass 
in  dem  dreijährigen  Zeitraum,  von  1878 — 1880,  in  Oesterreich  nahezu  der  fünfte, 
im  Quinquennium  1896 — 1900  aber  nur  mehr  nahezu  der  neunte  Theil  aller  Todes- 
fälle durch  acute  Infectionskrankheiten  verursacht  war. 

Dieses  Verhältnis  gestaltete  sich  aber  in  den  einzelnen  Verwaltunf];sgebieten 
ausserordentlich  verschieden.  In  der  Bukowina  waren  in  den  Jahren  1878 — 1880 
mehr  als  zwei  Fünftel,  also  nahezu  die  Hälfte  aller  Sterbefälle,  in  den  folgenden  drei 
Quinquennien  ebenso  wie  in  Galizien  nahezu  der  dritte  Theil  aller  Todestalle  durch 
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veranlasst.  Erst  im  letzten  Qutnqueiimiim  I 
erbäUnisses  ic  beiden  Verwaltungsgebieten  < 
Verwaltungsgebieter  weisen  die  südlichen 
während  einer  Beihe  von  Jahren  auch  Bü 
ie  Antheilnahme    der   acuten  Infectionakran 

aaf. 

irhältniBse  ergeben  sich  für  OberSsterreich 
ieee  Sterbefälle  in  keinem  der  angefuhrtei 
richten. 

rgibt  sich  aber,  wenn  auch  zeitweilig  Todesf 
ren,  eine  mehr  oder  weniger  zurücktretend 
keit  durch  jene  TodesurBachen,  denen  eii 
einen  wird  gerade  diese  Wechselbeziehung  z 
en  )D  Folge  von  acuten  Infectionskrankheite 
umeiat  die  ereteren  und  die  letzteren  nur  fU 
ahi  in  Betracht  gezogen.  In  s&nitfitapolize 
uf  Seite  93  dargestellten  Beziehungen  hesi 
iltig,  ob  der  25.  Theil  oder  fast  die  Hälfte 
:en  herbeigeführt  wird. 

gewisser  Grenzen  -und  unter  bestimmten  ^ 

verhütet  werden  können,  einer  Anzahl  den 
igestellt  werden  kann,  ergibt  sich  hieraus 
I  der  öffentlichen  Verwaltung,  welcher  dit 
1  Feinde  des^  Menschen  zu  bestimmen  und 
en  der  Organe,  welche  in  diesem  Zweige  der  Verwaltung 
)lge  erzielt  haben,  und  die  ziffermässtg  ansgedrflckten 
it    sind    aus    den    vorstehenden    Uebersichten    deutlich   zn 

Weise  kommt  diese  Beserung  der  sanitären  Verhältnisse  in 
Irucke,  in  welchen  zu  Beginn  des  28jährigen  Zeitraumes 
einstigen  sanitfiren  Verhältnisse  auf  hygienische  Misastände 
ste  weit    verbreitete,    bösartige  Epidemien    zurück  zu  führen 

AssaniruDg,  der  Beseitigung  der  Missstände,  die  immer 
ide  Prophylaxe  gegen  In fectionsk rankheiten  machten  sich 
eutlicher  bemerkbar  und  sind  heute  die  acuten  Infectiona- 
riegenden  Mehrzahl  der  Länder  in  ziemlich  gleichem' Maasse 
ahtät  bclheiligt,  indem  sie  im  letzten  Quinquennium  in 
rei  Ländern  ö,  beziehungsweise  6,  in  fünf  Ländern  7.  in 
nie  herbeiführten.  In  vier  Ländern  betrug  dieser  Antheil 
8  und  nur  in  Galizien  227o-  Seit  dem  Jahre  1894  haben 
386  Sterbefälle  einen  von  Jahr  zu  Jahr  geringeren  Einfiuss 
keit  genommen.  Im  Jahre  1894  machten  sie  noch  27,  in 
,  25,  23,  22%  aller  Sterbelälle  aus  und  sanken  im  Jahre  1900 

lieae  Abnahme  der  Zahl  der  durch  Infectionsl 
ganz  wesentlich  zu  dem  allmählichen  Sinken  de 
eutlich  aus  den  Diagrammen  hervor,  welche  di 
len  Arbeit  beigegeben  wurden.  Der  Verlauf  ( 
tsziffer  und  jener  der  Mortalität  in  Folge  acute: 
enigen  Ausnahmen  abgesehen,  volle  Uebereinstiu 
ler  letzteren  eDtsprechen  Wellenberge  und  -' 
re  extreme  Höhen  der  allgemeinen  Mortalitätsz 
fectiouskrankheiteu  bedingt. 
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£s  ist  ja  auch  selbstverständlich,  dass  seitweise  eintretende  Störungen  der 
öffentlichen  Gesundheitsverhältnisse  nur  durch  .besondere  Umstände  veranlasst 
werden,  da  die  im  menschlichen  Organismus  nach  und  nach  im  Laufe  des  Lebens 
eintretenden  pathologischen  Veränderungen  sich  niemals  plötzlich  und  gleichzeitig 
in  einer  grossen  Zahl  von  Individuen  bis  zur  Vernichtung  des  Lebens  steigern. 
Diese  besonderen  Umstände  sind  aber  regelmässig  äussere  Ursachen  und  unter  diesen 
spielen  die  Uebertragungen  der  Keime  ansteckender  Krankheiten  die  grösste  Bolle. 
Wenn  man  in  einer  früheren  Zeit  vom  Genius  epidemicus  sprach  und  lehrte,  dass 
anter  ganz  unbekannten  Ursachen  einmal  diese,  ein  anderesmal  eine  andere  Gruppe 
von  Krankheiten  gleichen  oder  ähnlichen  Charakters  unter  dem  Einflüsse  bestimmter 
Witterungs-  oder  anderer  äusserer  Verhältnisse  in  weiter  Verbreitung  vorkommen, 
so  entstammte  die  Ueberzeugung  von  der  vermeinten  Richtigkeit  dieser  Behauptungen 
einer  reichen  Erfahrung.  Die  Erklärungen  dieser  feststehenden  Thatsachen  konnten 
allerdings  einer  objectiven  Kritik  nicht  standhalten  und  erst  der  neuesten  Zeit  blieb 
es  vorbehalten,  auch  in  dieser  Beziehung  Licht  in  das  Dunkel  zu  bringen  und  die 
Ursachen  der  Krankheiten  zu  eirunden. 

Je  mehr  sich  die  wissenschaftliche  Forschung  Vertiefte,  umsomehr  Krankheiten 
worden. als  ansteckend,  beziehungsweise  tibertragbar  im  engeren  oder  weiteren  Sinne 
erkannt  und  darf  eine  Ausdehnung  dieser  Bezeichnung  auf  eine  Anzahl  von  patho- 
logischen Processen,  deren  infectiöse  Natur  heute  noch  erst  wahrscheinlich  ist,  in 
Zukunft  erwartet  werden. 

Trotz  dieser  Mängel,  welche  dem  früheren  statistischen  Materiale  ankleben, 
und  welche  wegen  Nichtberücksichtigung  verschiedener  wichtiger  Infections- 
krankheiten  eine  niedrigere  Zahl  von  Sterbefällen  in  Folge  derselben  ergeben, 
weisen  die  auf  die  Einwohnerzahl  berechneten  Mprtalitätsziffern  das  allmähliche,  wenn 
auch  zeitweise,  vorübergehend  durch  Steigerungen  unterbrochene  Abnehmen  ihrer 
Häufigkeit  nach.  In  der  folgenden  Uebersicht  sind  die  innerhalb  der  bezeichneten 
Jahresperioden  sich  ergebenden  höchsten  und  niedrigsten,  auf  10.000  Einwohner- 
berechneten  Mortalitätsziffern  der  acuten  Infectionskrankheiten  vergleichsweise 
zusammengestellt: 

1873—1877*)  1878—1880   1881—1885   1886—1890  1891—1895  1896—1900 

—  26    37- 


Niederösterreich 
Oberösterreich 
Salzburg 
Steiermark  . 
Kärnten  .     . 
Krain       .     . 
Triest       .     . 
Görz-Gradisca 
Istrien      .     . 
Tirol   .     .     . 
Vorarlberg  . 
Böhmen   .     . 
Mähren    .     . 
Schlesien 
Galizien  .     . 
Bukowina 
Dalmatien*^)    . 

Oesterreich  .     . 


88 

41—14  36  — 

31—18  20  — 

45-16  42  — 

59  —  19  47  — 

95  —  24  70- 

61—11  30  — 

65  —  27  55  — 

57  —  28  43  — 

56  —  23  24  — 

30—9  26  — 

64  —  19  50  — 

84  —  20  71  — 

79  —  23  77  — 

288  —  61  92  — 
109  —  72  270  — 

102  —  69  75  — 


27    34 

18  26 

15  28 

36  34 

42  36 

48  69 

21  50 

49  64 

37  65 

22  40- 
9  28- 

36  42 

53  64 

43  71 
84  114 
113  144 

44  59 


-17  21 

-  17  17 

-18  13 

■19  18 

-28  25 

-35  65 

19  71 

59  43 

38  47 

24  23 


15    23 
11     16 


5 
13 


21 
20 


20  26 

31  71 

12  44- 

22  39  - 

18  57- 

14  22 


17      15— ,7     10 
32     45- 


37  36 

34  57 

87  105 

95  113 

26  41 


32  29 

28  26 

41  41 

85  92 

73  106 

22  29 


16 
■  8 

9 
14 
12 
39 
20 
20 
10 
14 

6 
16 
21 
29 
72 
58 

7 


15 
15 
18 
25 
23 
68 

äo 

36 

57 

22 

13 

17 

21 

30 

73 

78- 

30 


10 
12 

9 
12 
13 
25 
14 
27 
81 
15 
■  7 
11 
14 
23 
48 
32 

9 


.  * 


130  —  41  71  —  50  64-52  56—45  45  —  36  33—24 


*)  Ohne  Dipbtheriemortolitäf. 
**)  Jahr  1876  und  1877. 


welcliem  ein  neues  amtliches  MortalitäUachema  entworfen 
ich  von  Diphtherie  oder  wie  man  damals  sagte,  Croup 
3n  die  Krankheit  keineswegs  unbekannt  war,  da  sie  ja 
als  häutige  und  brandige  Bräune  wiederholt  verheerend  in 
;etreten  war,  absehen  zu  können.  Erst  die  im  achten  Decen- 
jedehnten  Epidemien  waren  Ursache  für  die  nachträgliche 
.  in  das  Mortalitätsschema.  Sindhettfieber  erscheint  erst  vom 
I  trotzdem  schon  vor  dem  Jahre  1871  Facbmänner  die 
mgsweise  Ursache  dieser  pathologi scheu  Frocesse  erkanui 
^hes  gilt  von  der  Sammelgruppe  der  »anderen  Infectione- 
■6  auch  von  den  >WundinfectionskraDkheiten>,  welche  ^or 
it  beachtet  worden  waren. 

,  dieser  Uebersicht,  dass  die  höehste  Mortalitätsziffer  einet 
ndern    von    einer    zur   folgenden  Zeitperiode    gesunken   ist, 

Intensität  der  acuten  Infectiouskrankheiten  allmählich  abge- 
msweiae  einmal  in  einem  späteren  Jahre  den  höchsten  Wertb 
i  überstiegen  hat.  Diese  Thatsache,  welche  annehmen  lässi. 
Itnisse  im  Laule  der  in  Rede  stehenden  Zeit  sich  allmähiicli 
iB  die  Besserung  sich  gefestigt  hat.  ist  von  ungleich  grösserer 
Itnismässig  niedrigen  Mortalität sziffern  einzelner  dazwischec- 
1  die  durch  vorausgegangene  Epidemien  mehr  oder  weniger 
g  für  neue  Ansteckungen  weniger  empfänglich  war,  die 
und  mit  dieser  auch  jene  der  Todesfälle  sinken  musate. 
Zeit  hielten  sich  diese  Mortalilätsziffern  in  den  meisten 
üöhe  und  sind  auch  in  dem  östlichen  ReichEgebtete  in  sehr 
inken.  Den  gewichtigsten  Beweis  fUr  den  erzielten  sanitireo 
:hen  Eindämmung  dieser  Krankheiten  liefert  die  Thatsache. 
iserung  nicht  eine  vorübergehende  war,  sondern  thatsächlich 
,  Das  berechtigt  auch  zur  Hoffnung,  dass  es  den  ferneren 
tsverwallung  gelingen  werde,  in  Zukunft  auf  gefestigteren 
Ige  zu  erzielen  und  Menschenlehen  zu  erhalten,  denen  ohne 
ein  Ziel  gesteckt  worden  wäre. 

ten  ist  zu  entnehmen,    das»    sowohl   die   absolute  Zahl   der 
icute  lofectionskrankheiten    zurtickzufUhreu  sind,   j 
slben   zur  Zahl  der  Todesfälle   und   zur  Einwobnei 
is  geworden  ist.  Diese  Thatsachen  legen  die  Frage 
rrUnde  dieselben  zurtickzuführen  sind. 
ruber  erwilhnt,  dass  man  in  älterer  Zeit  allgemein 

Vorkehrungen  gegen  feine  Krankheit  seien  erst  di 
lereits  mehrere  Personen  ergriffen  habe.  Diese  An 
Schriften  und  Anordnungen  aus  jener  Zeit  zum  A 
)m  3,  November  1808,  Z.  16135,  verpEichtete  di 
rbstaaten  die  Praxis  austlben  wollen  und  keine  I 
jiner  Epidemie  unter  den  Menschen  bei  schw< 
ibrigkeit  und  wenn  diese  in  Erfüllung  ihrer  Päic 
amt  anzuzeigen.  Mit  dieser  Anzeige  sollte  nicht  { 
e  oder  Seiicbe  überhand  genommen  hat,  sondern  i 
i-ersohiedenen  Grösse  desselben)  vier,  sechs,  acht 
kheit  behaftet  wurden,    sollte   die  Anzeige   erstattet 

neueste   Zeit    herauf    maassgehende  Vorschrift    n 

der  Natur  der  Krankheit,  sondern  davon  abbsn 
mehrere  Fülle    einer  Krankheit,  ganz  abgesehen  d 

ansteckende    ist,    aufgetreten   sind.    Dass   diese 


r 
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Fälle  gleichzeitige  sein  müssen,  ist  nicht  gesagt,  aber  als  selbstverständlich  voraus- 
zusetzen. Welch  geringes  Gewicht  auf  die  Natur  der  Krankheit  gelegt  wurde,  geh^  ' 
auch  daraus  hervor,  dass  für  die  zu  erstattende  Anzeige  die  Grösse  (Einwohnerzahl) 
des  betreffenden  Ortes  im  Vergleiche  mit  der  Zahl  der  Erkrankungsfälle  ausschlage 
gilbend  war,  während  es  in  sanitätspolizeilicher  Hinsicht  doch  von  ganz  gleicher 
Wichtigkeit  ist,  wenn  z.  B.  ein  Cholera-  oder  Blatternfall  in  einer  grossen  Stadt 
oder  in  einer  kleinen  Landgemeinde  auftritt. 

Wenn  nun  aber  bereits  eine  gewisse  Anzahl  gleichartiger  Erkrankungsfälle 
vorgekommen  sein  musste,  bis  die  Anzeigepflicht  in  Wirksamkeit  trat,  kann  man  ^ 
wohl  ermessen,  dass  bis  zur  Anordnung  und  Durchführung  der  nöthigen  Maassnahmen 
wieder  Zeit  verstrich  und  die  Vorkehrungen  oft  genug  zu  einem  Zeitpunkte  ge- 
troffen wurden,  wenn  bereits  eine  Epidemie  bestand.  Die  rasche  Ausbreitung  mancher 
Blattern-  und  der  meisten  Choleraepidemien,  von  denen  die  einen  wie  die  anderen 
zahllose  Menschenleben  dahinrafften,  ist  zum  Theile  auch  auf  diese  älteren  Anschau- 
ungen und  auf  die  ungenügende  Wirksamkeit  der  unter  ihrem  Einflüsse  zu  Stande 
gekommenen  Vorschriften  zurückzuführen. 

Abgesehen  hievon  konnte  aber  auch  die  damalige  Organisation  des  öffentlichen  ^ 
Sanitätsdienstes  nicht  als  eine  für  die  Aufgaben  desselben  ausreichende  angesehen 
werden.  Die  Zahl  der  staatlichen  Sanitätsbeamten  war  fast  durchgehends  eine  zu 
kleine;  ihre  Amtsbezirke  waren  zu  ausgedehnt,  als  dass  sie  sich  einer  allenthalben 
intensiven  Sanitätspflege  widmen  konnten.  Der  Schwerpunkt,  auf  welchem  schliesslich 
der  Erfolg  beruht,  die  Sicherung  einer  rationellen  Ausführung  der  Vorkehrungen  in 
jedem  einzelnen  Falle,  fehlte  aber  fast  allenthalben.  Nur  in  wenigen  Gegenden 
bestand  eine  der  heutigen  Gemeinde-Sanitätsorganisation  einigermaassen  vergleich- 
bare Institution.  Wo  aber  sogenannte  Gemeindeärzte  angestellt  waren,  bestand  deren 
AufjErabe  nicht  in  medicinal-  oder  sanitätspolizeilicher  Thätigkeit,  sondern  sie  standen 
im  Genüsse  bescheidener  jährlicher  Bezüge  gegen  die  Verpflichtung,  in  einer  be- 
stimmten Gemeinde  Aufenthalt  zu  nehmen  und  sich  für  Krankenbehandlung  zur 
Verfügung  zu  stellen.  Ausgedehnte  Gegenden  einzelner  Länder  entbehrten  über- 
haupt vollständig  der  ärztlichen  Hilfe  in  Erkrankungsfällen. 

Ein  weiterer,  vielfach  nicht  genügend  gewürdigter,  jedoch  gewichtiger  Grund 
lag  auch  in  den  Aerzten  selbst.  Unter  dem  Einflüsse  der  um  die  Mitte  des  vorigen 
Jahrhunderts  vielfach  eingebürgerten  nihilistischen  Anschauungen  und  Grundsätze 
auf  dem  Gebiete  der  Therapie  vermochten  die  positiven  Forderungen  der  Sanitäts- 
polizei bei  Vielen  nicht  Eingang  zu  finden,  ja  man  gab  sich  gerade  hinsichtlich  der 
Epidemien  einem  gewissen  Fatalismus  hin.  Selbst  die  zu  Beginn  des  fünften 
Decenniums  erlassenen  strengen  Vorschriften  über  Maassnahmen  gegen  Blattern  ge- 
riethen  mehr  und  mehr  in  Vergessenheit,  ihre  Durchführung  wurde  eine  immer 
laxere,  gegen  manche  gefährliche  andere  Infectionskrankheiten  fand  man  besondere 
Vorkehrungen  in  der  Regel  überhaupt  gar  nicht  nothwendig.  In  Zeiten  der  Cholera 
musste  sich  die  ganze  Aufmerksamkeit  der  Unterbringung  und  Pflege  der  Kranken, 
der  Fürsorge  für  deren  unbemittelte  Angehörigen  zuwenden  und  standen  für  die 
Prophylaxe,  welche  allerdings  noch  auf  ganz  unzuverlässigen  Grundlagen  beruhte. 
weder  Zeit,  noch  Mittel  oder  Kräfte  in  einem  dem  Bedürfnisse  auch  nur  einiger- 
maassen entsprechendem  Umfange  zur  Verfügung.  Die  Thätigkeit  der  Amtsärzte 
musste  sich,  soweit  dieselbe  nicht  durch  Krankenbehandlung  in  Anspruch  genommen 
war,  auf  die  Erstattung  der  periodischen  Berichte  und  Verfassung  der  Tabellen  über 
Krankenstand,  Zuwachs  und  Abgang    beschränken. 

Unter  solchen  Verhältnissen  darf  man  sich  nicht  wundem,  dass  gewisse  Infections- 
krankheiten geradezu  endemische  Calamitäten  wurden,  gegen  welche  man  nur  unter 
ausserordentlichen  Umständen  das  Epidemieverfahren  einleitete,    dass    andere    dieser 
Krankheiten,    insbesondere   die   acuten  Exantheme   in   mehr  oder  weniger  weit  aus 
gedehnten  Gebieten  alle  nicht  schon  früher  durchseuchten  Individuen  ergritlVn,   dann 


id^D,  um  nach  eioer  unbestimmten  Zahl 
rch  eine  vorausgegangene  gleiche  ErkranI 

gewordenen  Individuen  zu  befallen  und 
ode  zuzuführen. 

in  welche  die  Organisation  des  OfiTentlicl 
lesetzes  vom  30.  April  1870,  R.  Gr.  Bl.  N 

seit  langem  vorbereiteten  hschat  misslic 
punkt  erreicht.  Mit  einer  Blattemepidem 
seit  Decennien  nie  bestanden  hatte,  vetrt 
raepidemie  und  stieg  die  Zahl  der  Opfer 
e  auf  171.715,  wa8.22''/n  alle''  Todesfall. 
18  Amt  getretenen  Bezirksärzte   fanden 

ungünstige  Verhältnisse  Tor,  \rähread  i 
ben  die  noth wendigsten  Hilfsmittel  nid 
Gemein  desanitätsdienstes,  welche  im  We( 

und  welche  die  Regierung  alsbald  nacb 
nitätgesetzes  iu  Fluss  zu  bringen  trachtet« 
rei  Ländern  (Istrien  und  Dalmatien)  bes 
loch  verschiedenen  Bedenken.  Erst  lO  Ja 
egenheit  in  Kärnten,  Mähren  und  in  Tir 

in  der  Bukowina,   in  Kraia   und  Niedei 

in  Steiermark,  1893  in  OberQsterreich  u 
laas  gegenwärtig  nur  noch  Salzburg  und 
an. 

I  Organisation,  welche  die  Gemeinde-,  bei 
zur  Behandlung  von  Kranken,  sondern  vc 
lUen    denselben    in    sanitätspolizeilicher 
iführte,  wurden  erst  die  nothwendigsten 
lame  und  erfolgreiche  Entfaltung  der  öffi 

Qterschätzen  ist  übrigens  auch  der.  Umst 
»getretenen  sehr  lebhaften  Zuflusses  zum 
l  der  Aerzte  recht  bedeutend  zugenomm 
1  in  Gegenden  und  Gemeindeu  nieder! 
id  bei  Erkrankangen  nicht  oder  nur  sehi 
iort,  wo  Aerzte  sich  niedergelassen  hatti 
zu  ziehen  pflegten,  ärztlicher  Rath  imn 
lommen  wurde.    In    den   meisten  Fällen 

der  behandelnde  Arzt  wenigstens  der 
ten,  um  weiteren  Krankbeitsübertragunj 
ischläge  und  trifft  auf  diese  Weise  die 
Igen  in  der  Familie  oder  nächsten  Umge 
die  Grundbedingungen  für  eine  wirksai 
Infectionskrankheiten  nach  und  nach 
lie  Thätigkeit  der  Sanitätsverwaltung  bei 
.□kbeiten  eine  andere,  den  modernen  Anfor 
htung  eingeschlagen.  Den  ersten  Schrit 
iten    mehrerer   gleichartiger  Krankhettsßl 

von  jedem  ersten  Falle  einer  so 
u  erlangen,  um  dann  sofort  die  nöthiger 
l  Zeitpunkte  an,  wo  die  Erkenntnis  die 
ikungsfalle  zu  erfahren,  eine  allgemeiner 
Erfolge   der   sogenannten  Epidemietilgun 
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geleugnet  werden^  dass  es  geraumer  Zeit  bedurfte,  bis   diese  Erkenntnis   sich  Bahn 
gebrochen  hat. 

An  die  Anzeige  schliesst  sich  die  amtsärztliche  Constatirung  der  Natur  der 
Krankheit^  worauf  die  je  nach  der  Sachlage  geboten  erscheinenden  Vorkehrungen 
getroffen  werden.  Unter  diesen  nehmen  die  Isolirung  des  Kranken  und  die  Un- 
schädlichmachung der  an  diesem  und  seiner  Umgebung  haftenden  Erankheits- 
keime,  die  Desinfection,  die  wichtigste  Stelle  ein. 

Es  ist  kein  Zweifel,  dass,  wenn  diese  Maassnahmen  in  jedem  Falle  rechtzeitig 
und  in  entsprechendem  Umfange  in  Wirksamkeit  gesetzt  werden  könnten,  das  Ver- 
breitungsgebiet, die  Zahl  der  Erkrankungs-  und  Todesfälle,  noch  weit  mehr  ein- 
geschränkt würden,  als  es  bis  heute  der  Fall  ist.  Indess  sind,  wie  ein  Vergleich 
der  Tabelle  auf  Seite  90,  mit  jenen,  welche  im  folgenden  die  jährlichen  Sterbe&Ue 
an  einzelnen  Infectionskrankheiten  nachweisen,  endlich  ein  Blick  auf  die  in  den 
beigeschlossenen  Tafeln  erhaltenen  Diagramme  lehren,  die  Erfolge,  welche  bisher  mit 
den  immerhin  noch  nicht  überall  mit  der  nöthigen  Exactheit  durchgefdhrten  Vor- 
kehrungen erzielt  wurden,  recht  erfreuliche  und  zur  Hoffnung  auf  weitere  noch  reichere 
Erfolge  berechtigend. 

Allerdings  beginnt  die  Reihe  der  Jahre,  für  welche  ziffermässige  Nachweisungen 
über  die  Sterbefälle  an  Infectionskrankheiten  vorliegen,  mit  einer  Zeit,  in  welcher 
ganz  ausnahmsweise  ungünstige  Verhältnisse  bestanden,  und  erscheint  der  Abfall 
der  Mortalitätscurve  nach  dieser  Zeit  als  eine  natürliche  Folge  des  bereits  angeführten 
Umstandes,  dass  in  den  folgenden  Jahren  der  Infection  fähige  Individuen  in  geringerer 
Zahl  vorhanden  waren  und  deshalb  auch  die  Mortalitätsziffer  nicht  mehr  zur  früheren 
Höhe  ansteigen  konnte.  Diese  Einwendung  hat  ihre  volle  Berechtigung,  es  darf  aber 
nicht  übersehen  werden,  dass  schwere  Bedrohungen  der  öffentlichen  Gesundheit  in 
den  folgenden  Jahren  nicht  fehlten,  dass  dieselben  aber  nie  wieder  jene  hohe  Mortalität 
herbeizuführen  vermochten,  welche  sie  seinerzeit,  als  die  Vorkehrungen  unzulänglich 
waren,  verursacht  hatten.  Wie  an  mehrfachen  früheren  Stellen  hervorgehoben  wurde, 
kommt  der  Fortschritt  nicht  so  sehr  in  der  mehr  oder  weniger  niedrigen  Mortalitäts^ 
Ziffer,  als  vielmehr  in  dem  anhaltend  niedrigen  Stande  derselben  zum  Ausdrucke. 

Die  dem  ersten  Theile  der  Arbeit  beigegebenen  Tafeln  weisen  für  die  Jahre, 
in  denen  seinerzeit  abnorm  hohe  Sterblichkeit  bestanden  hatte,  ein  oft  ganz  plötzliches 
darch  Epidemien  verursachtes  Ansteigen  derselben  auf.  In  neuester  Zeit  ist  Gleiches 
nicht  mehr  zu  beobachten  und  selbst  die  Cholera,  welche  früher  ganz  besonders  zu 
hoher  Sterblichkeit  geführt  hatte,  vermochte,  als  sie  im  10.  Decennium  in  einigen 
Verwaltungsgebieten  auftrat,  auch  in  diesen  die  allgemeine  Mortalitätsziffer  nicht 
mehr  in  annähernd  ähnlich  hohem  Grade  zu  beeinflussen,  wie  in  früheren  Zeiten. 

Ein  besonderes  Augenmerk  richtete  die  Sanitätsverwaltung  in  neuester  Zeit 
auf  die  Verhütung  des  Entstehens  jener  Infectionskrankheiten,  welche  nicht  blos 
durch  Verkehr  oder  Berührung  mit  Individuen,  die  mit  solchen  behaftet  sind,  über- 
tragen werden,  sondern  deren  Keime  auch  ausserhalb  des  Menschen  sich  entwickeln 
und  gedeihen  und  auf  verschiedenen  Wegen  die  Infection  bewirken.  Die  in  manchen 
Gegenden,  zumal  in  den  grössten  und  grossen  Städten  in  Angriff  genommenen,  theils 
durchgeführten,  theils  in  Ausführung  begriffenen  Assanirungswerke  haben  bereits 
sehr  reiche  Früchte  getragen  und  gewisse  endemisch  gewesene  Krankheiten  mehr 
oder  weniger  vollständig  zum  Verschwinden  gebracht,  anderseits  aber  auch  für 
andere  Gemeinden  anregend  gewirkt,  welche  dem  Beispiele  folgten.  Es  wird  sich  im 
Folgenden  bei  Besprechung  der  Mortalität  an  den  einzelnen  Infectionskrankheiten 
Gelegenheit  bieten,  auf  den  Einfluss  dieser  Assanirungsarbeiten  und  Fortschritte  hin- 
zuw^  eisen. 

So  bedeutungsvoll  die  Wandlungen  sind,  welche  unter  dem  Einflüsse  der  Er- 
rungenschaften wissenschaftlich-exacter  Forschungen,  die  Anschauungen  und  die  Vor- 
Aclxriften  über  die  Vorkehrungen  durchgemacht  haben,  darf  doch  nicht  verschwiegen 

2 


^     100    — 

auf  diesem  Gebiete  noch  sehr  Vieles  erst  zu  leisten  ist.  Uan  kann 
iraU9,  dass  schon  die  Anfänge  und  ersten  Arbeiten  zur  Verbesserung  dt^r 
rgienischeo  und  eanitfiren  Verhältnisse  von  so  grossem  Erfolge  waren, 
)s  eine  allseitig  gleichmässige  auf  diese  Vorkehrungen  biazielende 
3h   weit   grössere   und   allgemein   durchgreifende  Erfolge  herbeiführeo 

ird  den  Amtsärzten,  welche  sieb  bemühen,  Gemeinden  oder  Parteien 
ihme  hygienischer  Verbesserungen  zu  bestimmen,  oft  entgegenzuhalten, 
grosse  Auslagen  erwachsen,  die  Mittel  biefdr  aber  fehlen.  In  der  groasbn 
Fälle  handelt  es  sich  zunächst  seltener  um  grosse,  kostspielige  Aus- 
mehr um  Abstellung  eingewurzelter  Uebelstände  und  sanitäts widriger 
Manche  bestehende  Wasserversorgungeanlage  könnte  ihre  bedenklichen 
iitsgefährlichen  Eigenschaften  verlieren,  wenn  nur  jene  Eigenthümer. 
nftiges  und  gewissenloses  Qcbahren  mit  organischen  Abfallstoffen  die 
;  des  Wassers  verschuldet,  verhalten  würden,  die  entsprechenden  Vor- 
treffen,  dass  die  AbfUUe  ihrer  Wirtschaft  nicht  mehr  in  das  Waaser 
nliches  gilt  von  den  ftfaassnabmen  zur  Reinhaltung  des  fiodeos  und 
ständen,  deren  Abstellung  allein  oft  genügte,  gesundheitsschädliche  Ver- 
iseitigen. 

Blattern. 

(Tafel  12  and  13.) 

ie  durch  Blattern  verursachten  Todesfälle  liegen  Nachweisungen  seit 
19  vor,  für  die  Jahre  1819—1827  allerdings  nur  summarische,  für  die 
jedes  Jahr,  und  zwar  in  den  auf  die  einzelnen  Verwaltungsgöbiete  ent- 
rn.  Wie  in  den  früheren  Tabellen,  welche  die  Zahlen  der  Geburten 
!  enthielten,  sind  auch  die  Sterbefälie  an  Blattern  bis  inclusive  1848 
ich  und  Salzburg,  für  Kärnten  und  Krain,  für  Mähren  und  Schlesien 
en  und  Bukowina,  ferner  bis  1870  für  die  drei  Theile  des  Küstenlands 

und  Vorarlberg  summariacbe. 
;lle  auf  Seite  102  und  103  enthält  die  aus  der  amtlichen  Statistik   (für 
0  den  amtsärztlichen  Vormerkungen]  entnommenen  Zahlen  der  Sterbe- 
dieser  Krankheit.  Die  amtliche  Statistik  verzeichnete  diese  Sterbefälle 

1872  (für  Dalmatien  bis  zum  Jahre  1875)  in  dem  der  Volksbewegung 
ischnitte"),  von  1873  (Dalmatien  von  1876)  angefangen  in  der  Statistik 
tens,  seit  1895  aber  wieder  in  der  Puhlication  über  Bewegung  der  Be- 

der  Tabelle  hervorgebt,  bewegte  sich  die  Gesammtzahl  der  im  Reichs- 
;hneten  Biattemtodeafäilc  bis  zum  Jahre  1870,  abwechselnd  steigend 
d  zwischen  1376  im  Jahre  1846  und  9341  im  Jahre  1867.  Ob  die 
ren  Zeit  erhaltenen  Angaben  vollständig  verlässlich  sind,  kann  man 
ihr  entscheiden.  Bei  näherer  Erwägung  aller  für  eine  Beurtheilung  in 
^  in  Betracht  zu  ziehenden  Umstände  ergeben  sich  jedenfalls  Zwef.fei 
ndigen  Richtigkeit  und  Verlässlichkeit.  Wo  eine  ärztliche  Behandlung 
die  Beschau  der  Leichen  durch  Aerzte  nicht  stattfand,  die  von  einem 
igen  Beschauorgane  angegebene  Todesursache  von  dem  Matrikenft)hrer 
Lch  eingetragen  und  aus  diesem  in  die  periodisch  zu  erstattenden  Ausweise 

ihnitle  >Ben-eiruag  der  BevHlkeruog'  weisen  die  Tabellen  Über  die  iTodesartea  der 
die  Jabre  1873—1878  auch  noch  die  Blatte rnatarbefSIle  nach.  Für  die  Torliegrade 
loch  vom  Jahre  1873  sngefangeQ  die  Daten  der  Scatiaiik  dei  SaDitütsneseDS  b«Di  tn. 
a  nmsBteii  die  Znhlen  der  eraieren  Pabliiiation  eatnommen  werden,  weil  dieiBa  1  uid 
rgange  1876  in  der  Statistik  dee  SanilfilswesenB  eracbeini. 
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übernommen  wurde,  mögen  Ungenauigkeiten  und  Irrthümer  in  grosser  Zahl  unterlaufen 
sein.  Jedenfalls  sind  diese  Nachweisungeo,  wie  dies  auch  hinsichtlich  anderer  Todes- 
ursachen der  Fall  ist,  in  späterer  Zeit  ungleich  richtigere  geworden.  Immerhin 
geben  die  in  der  Tabelle  verzeichneten  Zahlen  Anhaltspunkte,  ob  in  einem  bestimmten 
Jahre  und  Verwaltungsgebiete  die  ELrankheit  eine  grössere  oder  kleinere  Zahl  von 
Opfern  forderte. 

Weniger  dürfte  ins  Gewicht  fallen,  dass  auch  Todesfälle  nach  Varicellaerkran- 
kungen  jenen  in  Folge  von  Variola  zugerechnet  wurden.  In  einigen  Verwaltungsgebieten 
wurde  in  den  Berichten  ausdrücklich  bemerkt,  dass  die  Todesfälle  an  Variola  und 
Varicella  nicht  auseinandergehalten  sind.  Erst  seit  dem  Jahre  1895  werden  letztere 
in  der  Sammelrubrik  »andere  Infectionskrankheiten»  ausgewiesen.  Wenn  man  aber 
bedenkt,  dass  VaricellatodesfäUe  nur  höchst  selten  und  wenn  einmal,  regelmässig 
in  Folge  complicirender  pathologischer  Processe  eintreten,  anderseits  aber  leichte 
Formen  von  Blattern  wie  Variolois  und  Variola  modificata  namentlich  in  der  Zeit, 
als  man  annahm,  dass  das  Contagium  beider  Krankheiten  dasselbe  ist,  als  Varicella 
angesprochen  wurden,  dann  wird  man  den  hiedurch  herbeigeführten  Fehler  kaum  als 
nennenswerth,  jedenfalls  nicht  für  so  bedeutend  ansehen,  dass  durch  denselben  die 
statistischen  Verhältniswerthe  in  nennenswerther  Weise  beeinflusst  würden. 

In  der  2.  Hälfte  des  6.  Decenniums  machte  sich  eine  steigende  Tendenz  der 
Zahl  der  Blatternsterbefälle  in  Oesterreich  deutlich  bemerkbar,  wenn  auch  in  einigen 
wenigen  Jahren  vorübergehend  diese  Zahl  gesunken  war.  Ganz  unvermittelt  und 
plötzlich  stieg  aber  die  Zahl  dieser  Todesfälle  im  Beginne  des  achten  Decenniums, 
Hieran  waren  fast  alle  Länder  betheiligt,  im  Norden,  Osten  und  in  der  Mitte  des 
Kelches,  im  Küstenlande  vernichtete  die  Krankheit  Tausende  von  Menschenleben,  hß 
Jahre  1873  erreichte  sie  ihren  Höhepunkt. 

Die  für  die  folgenden  Jahre  nachgewiesenen  Zahlen  lassen  ermessen,  welche 
Schwierigkeiten  der  erfolgreichen  Bekämpfung  der  Krankheit  entgegenstanden.  Nach  vor- 
übergehend eingetretener  Abnahme  der  Zahl  dieser  Todesfälle  stieg  dieselbe  wieder 
und  erst  im  letzten  Decennium  gelang  es,  ihrer  Verbreitung  fast  überall  ein  Ziel 
zu  setzen. 

Allerdings  waren  diese  Schwierigkeiten  nicht  in  allen  Theilen  des  Reichgebietes 
von  gleicher  Mächtigkeit.  Die  kleinsten  Länder  konnten  schon  im  neunten  Decennium 
einzelne  vollkommen  blatternfreie  Jahre  verzeichnen,  in  den  westlichen  und  süd- 
lichen sank  die  Zahl  der  SterbefkUe,  wenn  auch  dazwischen  einmal  eine  Blattern- 
epidemie vorübergehend  bestanden  hatte,  von  Jahr  zu  Jahr  und  ging  auch,  in  den 
nördlichen  Ländern  im  letzten  Decennium  in  rascher  Folge  zurück.  Nur  in  Galizien 
und  zum  Theile  in  der  Bukowina  vollzog  sich  die  Wendung  zum  Besseren  langsamer, 
doch  sind  die  Erfolge,  wenn  man  die  Jahre  der  früheren  zwei  Decennien  in  Vergleich 
zieht,  recht  bedeutende. 

Sieht  man  von  Galizien  und  der  Bukovina  ab.  so  erscheinen  die  Blattern  in  den  anderen 
Ländern  Oesterreichs  nahezu  getilgt,  grössere  Epidemien  kommen  überhaupt  nicht 
mehr  vor.  Wie  gross  der  Einfluss  der  Blatternsterbefälle  in  den  beiden  genannten 
Ländern  auf  die  für  das  Reichsgebiet  ausgewiesene  Zahl  derselben  in  der  jüngsten 
Zeit  noch  war,  zeigen  die  folgenden  Ziffern.  Von  der  Gesammtzahl  der  Blattern- 
todesfklle 

im  Jahre  1891  von  6838  entfielen  3587  oder  527o 
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übernommen  wurde,  mögen  Uhgenauigkeiten  und  Irrthümer  in  grosser  Zahl  unterlaufen 
sein.  Jedenfalls  sind  diese  Nachweisungen,  wie  dies  auch  hinsichtlich  anderer  Todes- 
ursachen der  Fall  ist,  in  späterer  Zeit  ungleich  richtigere  geworden.  Immerhin 
geben  die  in  der  Tabelle  verzeichneten  Zahlen  Anhaltspunkte,  ob  in  einem  bestimmten 
Jahre  und  Verwaltungsgebiete  die  Krankheit  eine  grössere  oder  kleinere  Zahl  von 
Opfern  forderte. 

Weniger  dürfte  ins  Gewicht  fallen,  dass  auch  Todesfälle  nach  Varicellaerkran- 
kungen  jenen  in  Folge  von  Variola  zugerechnet  wurden.  In  einigen  Verwaltungsgebieten 
wurde  in  den  Berichten  ausdrücklich  bemerkt,  dass  die  Todesfälle  an  Variola  und 
Varicella  nicht  auseinandergehalten  sind.  Erst  seit  dem  Jahre  1895  werden  letztere 
in  der  Sammelrubrik  »andere  Infectionskrankheiten»  ausgewiesen.  Wenn  man  aber 
bedenkt,  dass  Varicellatodesfälle  nur  höchst  selten  und  wenn  einmal,  regelmässig 
in  Folge  complicirender  pathologischer  Processe  eintreten,  anderseits  aber  leichte 
Formen  von  Blattern  wie  Variolois  und  Variola  modificata  namentlich  in  der  Zeit, 
als  man  annahm,  dass  das  Contagium  beider  Krankheiten  dasselbe  ist,  als  Varicella 
angesprochen  wurden,  dann  wird  man  den  hiedurch  herbeigeführten  Fehler  kaum  als 
nennenswerth,  jedenfalls  nicht  für  so  bedeutend  ansehen,  dass  durch  denselben  die 
statistischen  Verhältnis werthe  in  nennenswerther  Weise  beeinflusst  würden. 

In  der  2.  Hälfte  des  6.  Decenniums  machte  sich  eine  steigende  Tendenz  der 
2iahl  der  Blattemsterbefälle  in  Oesterreich  deutlich  bemerkbar,  wenn  auch  in  einigen 
wenigen  Jahren  vorübergehend  diese  Zahl  gesunken  war.  Ganz  unvermittelt  und 
plötzlich  stieg  aber  die  Zahl  dieser  Todesfälle  im  Beginne  des  achten  Decenniums» 
Hieran  waren  fast  alle  Länder  betheiligt,  im  Norden,  Osten  und  in  der  Mitte  des 
Reiches,  im  Küstenlande  vernichtete  die  Krankheit  Tausende  von  Menschenleben.  Im 
Jahre  1873  erreichte  sie  ihren  Höhepunkt. 

Die  für  die  folgenden  Jahre  nachgewiesenen  Zahlen  lassen  ermessen,  welche 
Schwierigkeiten  der  erfolgreichen  Bekämpfung  der  Krankheit  entgegenstanden.  Nach  vor- 
übergehend eingetretener  Abnahme  der  Zahl  dieser  Todesfälle  stieg  dieselbe  wieder 
und  erst  im  letzten  Decennium  gelang  es,  ihrer  Verbreitung  fast  überall  ein  Ziel 
zu  setzen. 

Allerdings  waren  diese  Schwierigkeiten  nicht  in  allen  Theilen  des  Reichgebietes 
von  gleicher  Mächtigkeit.  Die  kleinsten  Länder  konnten  schon  im  neunten  Decennium 
einzelne  vollkommen  blatternfreie  Jahre  verzeichnen,  in  den  westlichen  und  süd- 
lichen sank  die  Zahl  der  Sterbefälle,  wenn  auch  dazwischen  einmal  eine  Blattern- 
epidemie vorübergehend  bestanden  hatte,  von  Jahr  zu  Jahr  und  ging  auch,  in  den 
nördlichen  Ländern  im  letzten  Decennium  in  rascher  Folge  zurück.  Nur  in  Galizien 
und  zum  Theile  in  der  Bukowina  vollzog  sich  die  Wendung  zum  Besseren  langsamer, 
doch  sind  die  Erfolge,  wenn  man  die  Jahre  der  früheren  zwei  Decennien  in  Vergleich 
zieht,  recht  bedeutende. 

Sieht  man  von  Galizien  und  der  Bukovina  ab.  so  erscheinen  die  Blattern  in  den  anderen 
Ländern  Oesterreichs  nahezu  getilgt,  grössere  Epidemien  kommen  überhaupt  nicht 
mehr  vor.  Wie  gross  der  Einfluss  der  Blatternsterbefälle  in  den  beiden  genannten 
Ländern  auf  die  für  das  Reichsgebiet  ausgewiesene  Zahl  derselben  in  der  jüngsten 
Zeit  noch  war,  zeigen  die  folgenden  Ziffern.  Von  der  Gesammtzahl  der  Blattern- 
todesfklle 
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im  Jahre  1899  von  1820  entfielen         9  oder  OöVo 
>       »       1900     »297         >  2     >      0'77o 

aaf  das  Ländergebiet  ausserhalb  Galizien  und  Bukowina. 

Da  die  Krankheit,  wie  aus  der  Tabelle  auf  Seite  102  und  103«  hervorgeht,  nur 
ganz  ausnahmsweise  in  vereinzelten  Jahren  das  eine  oder  das  andere  kleine  Liand 
oder  Verwaltungsgebiet  verschonte,  überall  im  Reiche,  da  mit  grösserer,  dort  in  geringerer 
In-  oder  Extensität  herrschte,  war  im  eigenen  Lande  genug  Gelegenheit   zu  Krank- 

^  heitsverschleppungen  und  erfolgten  diese  umso  leichter  und  so  schneller,  je  weniger 
einerseits  dagegen  Vorkehrungen  getroffen  wurden,  anderseits  je  weiter  sich  der  Ver 
kehr  ausbildete  und  ein  leichterer,  zugleich  lebhafterer  wurde. 

Die  Krankheit  herrschte  früher  fast  regelmässig  bald  in  dieser,  bald  in  jener  Gegend 
des  Reiches  in  weiterer  Verbreitung  über  mehrere  Verwaltungsgebiete,  ging  in  einzelnen 
zurück,  breitete  sich  aber  nach  Nachbargebieten  aus,  auf  diese  Weise  gewissermaassen  im 
Kreise  fortschreitend  und  nach  einer  kürzeren  oder  längeren  Pause  wieder  in  früher 
ergriffene  Gegenden  zurückkehrend.   So  kam  es,  dass  man  sich  allmählich  an  dereo 

•  zeitweise  Anwesenheit  in  gewissem  Sinne  gewöhnte  und  den  dagegen  zu  treffenden  Vo]> 
kehrungen  wenig  Aufmerksamkeit  schenkte,  und  dass  die  seit  mehr  als  einem  De- 
cennium   auf  die  Tilgung  der  Krankheit  gerichteten  Bestrebungen  der  Sanitätaver* 

'^   waltung  nur  schrittweise  die  gewünschten  Erfolge  erzielen  konnten. 

Zu  dieser  im  Inlande  selbst  beständig  vorhandenen  Gefahr  einer  weiteren  Ver 
breitung  der  Krankheit  gesellte  sich  auch  noch  die  wiederholte  Einschleppung  der 
selben  aus  fremden  Ländern.  Die  Küstenländer  waren  dieser  Gefahr  durch  den  Sm- 
verkehr  mit  dem  Orient  in  hohem  Grade  ausgesetzt  und  wurde  die  Stadt  Triest 
'  wiederholt  auf  diesem  Wege  verseucht.  In  Galizien  und  in  der  Bukowina  auf- 
getretene Blatternepidemien  bildeten  oft  die  Fortsetzung  solcher  Epidemien,  die  im 
benachbarten  Russland  oder  Rumänien  bestanden  hatten.  Viele  Blatternepidemieo 
waren  auf  Einschleppungen  aus  Italien  zurückzuführen,  welche  besonders  durch  zu- 
gereiste Arbeiter  vermittelt  wurden.   Die  grosse  Regelmässigkeit  der  Wiederkehr  dieser 

'  Entstehungsursache  kommt  in  dem  Ausspruche  eines  im  Dienste  ergrauten  Ingenienn 
zum  Ausdrucke,  dass  mit  jedem  grösseren  Eisenbahnbaue  stets  auch  Blatternepidemien 
verbunden  seien.  So  wurden  Tirol  und  Vorarlberg  während  des  Baues  der  Brenner- 
und der  Arlbergbahn,  Kärnten,  Steiermark  während  des  Baues  der  Kronprinz  Rudolfs- 
bahn von  Blattemepidemien,  die  aus  den  Bezirken,  welche  von  der  künftigen  Bahn- 
linie durchzogen  wurden,  ausgingen  und  sich  nach  den  angrenzenden  Bezirken 
fortsetzten,  heimgesucht. 

In  Dalmatien  fanden  Blatternepidemien  aus  der  Türkei,  aus  Bosnien  und  der 
Hercegovina,  aus  Kroatien,  in  Istrien,  in  Krain  und  in  Steiermark  aus  Kroatien  Ein- 
gang. Auch  aus  weiter  Ferne  zurückgekehrte  Personen  brachten  nicht  selten  mit 
ihren  Kleidern  oder  mit  sich  selbst  das  Blatterncontagium  in  bis  dahin  blattemfreie 
Gegenden  und  gaben  wiederholt  Anlass  zu  bösartigen  localen  und  selbst  weiter  ver- 
breiteten Epidemien. 

Zu  keiner  Zeit  hatte  aber  die  Blattern  einschleppung  aus  dem  Auslande  eine  so 
ausgedehnte  Epidemie  veranlasst,  wie  in  den  ersten  Jahren  des  achten  Decenniums, 
.  .in  welchen  sich  eine  Blatternpandemie  im  wahren  Sinne  des  Wortes  ausbildete  und 
nach  und  nach  über  das  ganze  Reichsgebiet  verbreitete.  Dieselbe  stellte  sich  als  eine 
Fortsetzung  der  während  des  deutsch-französischen  Krieges  aufgetretenen  Epidemie 
heraus.  Schon  im  Jahre  1871  stieg  die  Zahl  der  Blatternsterbefälle  in  NiederösterreidL 
Böhmen,  Mähren  und  Schlesien  auf  das  Doppelte  ihrer  Höhe  im  vorausgegangenen 
Jahre,  ihren  Höhepunkt  erreichten  sie  in  Niederösterreich,  Salzburg  und  Schlesien  im  Jahre 
1872,  in  anderen  Ländern  im  Jahre  1873,  in  Steiermark,  Kärnten,  Krain  und 
in  der  Bukowina  im  Jahre  1874,  in  Tirol  1875,  in  Dalmatien  aber  erst  im  Jahre 
1877.  Die  Verfolgung  des  Fortschreitens  und  des  Ganges  dieser  Epidemie  nacb  pd*- 
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it  schon  aus  dem  Grunde  lebrreicl 
ie  ihren  Weg  lacgsam  zurücklegte, 
iren  Epidemien  gemacht  wurde,  um 
!te  zweckmäBBige  Maassnahmen  ihren 
zten  Jahren  ausserhalb  Galisien  und  d 
'aren  fast  ausschliesslich  auf  Einschl 
-aolasste  Haus-  oder  Localepidemien  z 

itire  Häufigkeit  der  Blatternsterbefö 
1  zur  Einwohnerzabi  gibt    das    von 

demselben  tritt  die  Blatternepidemie 
,  besonders  auHällig  hervor.  In  keinen 

vorliegen,  haben  die  Blattern  auch 
tensität  erreicht,  wie  in  den  ersten  Js 
J2,  1841,  1849,  1855,  1864  und  If 
1  ein&  mehr  oder  weniger  höhere  t 
im  erstgenannten  Jahre,  welches  ein« 

aufwies,  war  diese  um  das  ftlnffacbe 
er  Mortalitätscarve  zeigt  deutlich  eim 
1.  Der  zeitliche  Abstand  der  ersten 
chen  dem  höchsten  Stand  der  Mortali 
ahre,  zwischen  jenem  in  den  Jahren  It 

1855  5,  zwischen  1855  und  1860  4 

und  1867  2  Jahre.  Die  Blattern  hal 
>   stetig   kürzer   gewordener  Zwische 

1672 — 187Ö  bestandene  sehr  ausgi 
Mortali ttttscurve,  doch  hielt  sie  sieb 
1  nur  in  drei  Jahren  erreicht  hatte, 
langte  1882  auf  dem  Höhepunkte  a: 
mehrmals  nach  zweijährigen  Pansen 
abren  unterbrochene  Abnahme  der  1 
3,  seit  dem  Jahre  18m  ausserhalb  G: 
lerung   der  Blatternhfiufigkeit   komm 

die  in  den  beiden  genannten  Ländei 
lien  die  Curve  für  das  Reichsgebiet 

den  eineeinen  Jahren  in  den  versch 
Indern  bestandene  Blattern  sterbt  ich  k 
äheren  Aufschlass.  Diese  Tafeln  eri 
ils  gleichzeitig  in  den  verschiedenen 

oder  geringere  Verbreitung  beziebui 
nen  Länder  ergibt  sich  Folgendes: 
erreich.     In   den  Jahren  1828— 1( 

Werth   von  100,    überschritt  jenen 

1862  und  1871),  stieg  aber  1872  ai 
■th  von  50  zu  erreichen.     In    den  J; 

grössere  Epidemien  und  erst  seit  It 
len     Anschwellen      unterbrochene     i 

reich  und  Salzburg,  welche  bi 
vereinigt  waren,  wurden  1833  und  18 
aasse  von  Blattern  heimgesucht.  In  O 


r 
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!  den  Jahren  1872 — 1874  eine  ausgedehnte,  in  ihrer  Intensität  aber  a 

ÜBterreich   bei  weitem   nicht  heranreichende  Epidemie.     In  der  Fol 

Jahr  1882  eine  80  Übersteigende  MortalitätBziffer  auf.    Das  Land  I 

gleichfalls  in  den  genannten  drei  Jahren,  ausserdem  auch  1871,  18' 

.  grosse,  90  beziehungsweise  100  pro  lOO.OOO   Einwohner  Übersteige 

[  Uchkeit   zu   verzeichnen.     Seit    1849   war    das    Land    während   13 

i  Blattern. 

Steiermark.  Vor  dem  Jahre  1872  überstieg  die  Mortaütä 
,  1841  den  Werth  von  100,  1833,  1840,  1856  jenen  von  50,  ohne  1 
Im  Jahre  1872  fand  die  Krankheit  abermals  Eingang,  verursachte 
,  70—90,  1873  mehr  als  100  und  1874  über  200  Todesfälle  ui 
wohnem.  Eine  grössere  Auabreitnng  fand  sie  in  der  Folge  na 
1880—1882. 

Das  gemeinsame  Verwaltnngsgebiet  KSrnten  und  Kra 
Jahre  1832  eine  100  und  1841  eine  60  eben  abersteigende  BiatI 
Von  1849 — 1872  erlangte  die  Krankheit  in  Kärnten  nur  zweimi 
eine  sehr  grosse  Intensität  (Mortalität  147  beziehungsweise  133), 
seit  1873 — 1889  eine  verhältnismässig  grosse  Zahl  von  Todesfäl 
40—50,  in  3  Jahren  50—60,  in  1  Jahre  60—70,  beziehungsw 
3  Jahren  100—200  und  1874  nahezu  300  Todesfälle  auf  100.000 
in  vier  Jahren  blieb  diese  Hortalitätsziffer  unter  40.  Krain  warb 
Zeit  dauernd  von  Blattern  schwer  heimgesucht.  Im  Zeitraum  von 
die  Mortalitätsziffer  in  je  2  Jahren  sich  innerhalb  40 — 50,  50 — 60 
halten,  war  1873  auf  214  und  1874  auf  519  gestiegen.  Nach  einei 
mit  relativ  niedriger  Sterblichkeit  erhob  sich  dieselbe  1881  auf  ! 
Jahre  auf  155,  1888  und  1889  sogar  auf  219,  beziehungsweise  34 
1894  gelang  es,  das  Land  von  der  schweren  Heimsuchung  nahezii 
zu  befreien.  Die  nahezu  höchste  bisher  in  einem  österreichischen 
achtete  Btatternsterblichkeit  (5'27(n)  der  Bevölkerung)  hatte  Krain 

Küstenland,  So  lange  für  die  drei  Länder  dieses  Verwal 
gemeinsame  Nachweisungen  vorliegen,  ergibt  sich  eine  sehr  niedi 
Uchkeit,  welche  nur  im  Jahre  1835  den  Werth  von  65  und  1870 
reichte.  In  der  Stadt  T  r  i  e  s  t  machte  sich  die  Blatternepidemie  im 
1873  stärker  bemerkbar.  Mit  dem  Jahre  1877  begann  eine  bii 
Periode,  während  welcher  diese  Sterblichkeit  in  2  Jahren  (188 
Werth  von  200  überschritt,  1878,  1885,  1888  sich  zwischen  10( 
zwischen  90  und  100,  1877  zwischen  60  und  70  hielt.  Im  Jahre 
eine  grössere  Epidemie  auf,  welche  erst  im  folgenden  Jahre  allmähli 
und  G-radisca  wurde  von  der  Blatternepidemie  im  Beginne  d 
in  verhältnismässig  milderem  Grade  betroffen,  die  Mortalität  gin 
über  76  und  1874  über  52  nicht  hinauf.  Auch  in  den  folgende: 
die  Krankheit  niemals  jenen  Einfluss  auf  die  Sterblichkeit  wie 
Ländern. 

In  Istrien  hingegen  stieg  die  Blatternsterblichkeit  bereits  II 
bis  1875  auf  98,  93  und  32  zurUck,  stieg  1885  wieder  plötzlich  ai 
und  Qanzen  hat  die  Krankheit  auch  in  diesem  Lande  keine  hervo 
Rolle  gespielt. 

Tirol  und  Vorarlberg.  Dieses  Verwaltungsgebiet  wurt 
von  Blattern  schwer  heimgesucht  (Mortalität  119}  und  bestand  d 
in  geringerem,  1833  wieder  in  höherem  Grade  fort.  In  der  Folge 
1849  und  1858  Blattern  mit  55  beziehungsweise  58,  1866  und  If 
hungsweise  89  Mortalität  pro  100.000  Einwohner  auf.  Die  grosse 
Tirol    1874    weitere  Verbreitung,    bestand   noch    1875    (Mortalitäi 
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hre  1884    beschrankte   sieh    die   Epidemie 

ihre  1871—1900,   waren  4  ohne  Blatterns ,  .^  „  „ 

amortalität  unter  1,  in  10  Jahren  zwischen  1  und  10,  in  4  J&hreo 
>,  in  2  Jahren  zwischen  20  und  30  und  überstieg  nur  in  5  Jahren 
wohn  er. 

r  gestalteten  sich  diese  Verhältnisse  in  Vorarlberg.  Bereite 
SU  die  Blattern  aus  dem  deutsehen  Reiche  eingeschleppt  worden 
lidemie,    welche  1873  ihren  Höhepunkt  erreicht  hatte,    bis  1874 

Baues  der  Arlhergbabn  war  die  Krankheit  abermals,  und  zwar 
rbeiter  in  das  Land  gebracht  worden,  hielt  während  der  Baoseii 
lieh  1885  über   den  grösseren  Theil   des  kleinen  Landes,    fBhrle 

von    122.     Im  Zeitraum  von   1871 — 1900    waren  5  Jahre  ohne 
1    Jahre   betrug   die    Mortalität   weniger   als    1,    in    5   Jahren 

10—20  und  nur  in  7  Jahren  mehr  als  20  auf  100.000  Lebende. 

st  bis  zum  Jahre  1871  eine  sehr  niedrige  Blattemsterblichkeit  aaf< 
swerther  erscheint,    weil   das  Verwaltungsgebiet  territoriell  sehr 
bei  dem  ausgebildeten  Verkehre  die  Möglichkeit   einer   Blattern- 
Verbreitung   in    irgend    einem   Theile   des   Landes    näher   liegt 
;    1829—1871    Überstieg  die  Blatternsterblichkeit   nur  1832  und 
en  Werth  von  20,    blieb  in  einem  Jahre  unter  1,    in  29  Jahren 
und  in   12  Jahren   zwischen    10    und  20.     Die    grosse    Blatten)- 
n    den  Jahren  1872    und  1873  {Mortalität  157,  beziehungsweise 
ssentlich  zurUck  und  führte  im  folgenden  Jahre  eine    Terh&lmis- 
von  Todesfällen  herbei.    Jedoch  schon  im  Jahre  1876  stieg  die 
wieder  und  hielt  sich  während  13  Jahren  über  40,  sank  erst  ii 
pro  100.000  Einwohner.  Seither  Ist  dieselbe  andauernd  von  Jal 
ind  sind  in  den  Jahren  1899  und  1900  Blatterntodesßllle  überbau] 
mmen. 

d  Schlesien.  Gleich  wie  in  Böhmen  hatten  auch  in  diesei 
die  Blattern  bis  zum  Jahre  1848  keine  bedrohliche  Verbreitnnj 
Ige  derselben  überstieg  20  nur  1828,  1834  und  1835.  Auch  nac 
848  gemeinsamen  Verwaltungsgebietes  hielten  die  günstigen  V« 
ch  an.  In  Mähren  stieg  die  Blatternsterblichkeit  zwar  in  de 
,  ohne  je<loch  die  Ziffer  von  20  zu  erreichen,  sank  dann  un 
rgehend  1861  und  1862,  von  1866  an  aber  hielt  sie  sich  ai 
ibertreffenden  Höhe  und  bereitete  sich  bereits  1871  die  in  de 
hren  zu  ihrem  Culminationsp  unkte  gelangte  Epidemie  vor.  M 
zwei  Jahren    blieb  die  Mortalität  bis   zum  Jahre  1882  eine  vei 

verminderte  sich  aber  dann,  nach  einem  nur  in  den  Jahre 
rgehend  höheren  Stande  nach  und  nach,  bis  endlich  Blatten 
:  mehr  ereigneten.  In  Schlesien  bestand  in  den  Jahren  18öf 
,ssig  hohe,  1867  den  Werth  von  100  nahezu  erreichende,  im  fol 
itwas  verminderte  Blatternmortalilät.  Wie  in  Mähren  nahm  di 
li  in  Schlesien  1871  ihren  Anfang,  erreichte  bereits  im  folgendei 
löhe.  Wenn  auch  die  Sterblichkeit  während  der  folgenden  ew 
I  verminderte,  trat  doch  1876  wieder  eine  Zunahme  derselben  ei 
ortalität    bis  1889    (eine  Ausnahme  machten  nur  das  Jahr  IS8- 

seit  dieser  Zeit  die  noch  zweimal  von  einem  Ansteigen  nnte 
derselben. 

i  hatte  die  Blatternsterblichkeit  in  Schlesien  mit  6'H*'--  der  Bt 
bsten    je   in    einem    österreichischen    Lande    beoba 


In  Gralizien  und  in  der  Bukowina  hatten  Blattern  i 
Zeit,  in  welcher  beide  Länder  zu  einem  gemeiusamen  Verwaltu] 
waren,  in  einer  gegenüber  den  anderen  Ländern  grösseren  Aub 
Bis  zum  Jabre  1848  war  die  Mortalität  nur  in  4  Jahren  unter  I 
50,  darunter  in  einem  (1832)  über  100  auf  100000  Einwohner. 
des  5.  Decenniuma  eingetretene  ziemlich  bedeutende  Zunahm 
folgten  in  3  a  1  i  z  i  e  n  drei  Jahre  mit  sinltender  BiatternmortalitS 
1851  den  tiefsten  Stand  erreichte.  Seit  diesem  und  bis  zum  J 
Land  alljährlich  mehr  oder  weniger  und  wiederholt  schwer  von  E 
Die  Epidemie  des  8.  Decenniuma  begann  im  Jahre  1872,  errei 
ihren  Höhepunkt,  Bis  in  die  neueste  Zeit  herauf  schwankte  die  Mort: 
26  und  164,  sank  1896  zum  ersten  Male  unter  10  und  erreicht 
1900  ihren  seit  70  Jahren  tiefsten  Stand.  Dieser  beständig! 
auf-  und  absteigender  Bewegung  der  Blattern  mortaliiät  lässt  die 
messen,  welche  den  Sanitätsbehörden  bis  zu  der  endlich  erreich 
dfimmung  der  Krankheit  erwachsen  sein  mögen. 

In  der  Bukowina  hielt  die  höhere 'Blatternsterblichkeit  a 
noch  an.  Eine  solche  ergab  sich  auch  1855,  1859,  1860,  1864 
somit  stets  innerhalb  kurzer  Zwischenräume  wieder  und  war 
werther,  weil  zur  gleichen  Zeit  diese  Sterblichkeit  in  Galizien  nie 
reicht  hatte,  die  grosse  Blatternepidemie  des  8.  Decenniunts  begann 
bis  1876  und  raffte  im  Jahre  1874  allein  4-6%a  ^er  Bevölkeri 
Folge  traten  ausgedehnte  Epidemien  in  den  Jahren  1881  — 1882,  feri 
eine  nicht  mehr  so  hochgradige  jedoch  immerhin  schwere  Epidec 
1898  auf.  Im  Jahre  1894  kam  kein  Blatterntodesfall  vor  und  in 
die  Sterblichkeit  den  Werth  von  11  erreicht, 

Dalmatien  hatte,  ob^chon  von  den  angrenzenden  Ländei 
Blattern  bedroht,  von  der  Krankheit  nicht  viel  zu  leiden.  Doch 
Jabre  1870  einige,  darunter  auch  2  schwere  Epidemien,  so  im 
1861,  1863—1865.  Im  Jahre  1873  stieg  die  Sterblichkeit,  187 
schwere  Epidemie  und  ist  eine  weitere  erst  wieder  im  Jabre  188 
1893  sind  nur  in  drei  Jahren  vereinzelte  Blatternsterbefälle  verz 


Bei  keiner  der  allgemein  verbreiteten  und  als  wahre  Vi 
trachtenden  Infectiooskrankheiten  Ist  eine  ähnliche  oder  ebena 
schränkung  erzielt  worden,  wie  bei  Blattern.  Epidemien,  die  sich  üb 
Häuser  oder  Über  eine  Gemeinde  hinaus  erstreckten,  sind  wie  bere 
halb  Galizien  und  Bukowina  seit  mehreren  Jahren  nicht  mehr 
Dieser  Erfolg  ist  ausschliesslich  der  rechtzeitigen  Anwendung 
rationeller  und  wirksamer  Vorkehrungen  zuzuschreiben. 

Es  dürfte  am  Platze  sein,  an  dieser  Stelle  jene  Vorkehru 
welche  bei  Blattemgefahr  und  beim  Auftreten  der  Krankheit  ge 

Seit  einem  Jahrhundort  steht  ein,  wenn  auch  vielleicht  nicht  i 
wirksames,  aber  bei  richtiger  Anwendung  zuverlässiges  Schutzmitt 
der  Schutzpockenimpfung  zu  Gebote,  Ei  unterliegt  auch  k 
manche  Angaben  über  Blatternerkrankungen  von  Individuen,  dii 
beziehungsweise  revaccinirt  worden  waren,  bei  genauer  Analyse  s 
unbefangenen  Kritik  nicht  Stand  halten  können.  Die  Thatsache 
genügt  nicht,  wenn  nicht  auch  über  die  Qualität  und  Wirksan 
gewendeten  Vaccine,  über  die  Art  und  Intensität  des  Erfolges 
erzielten  Impfnarben,  über  die  Länge  des  Zeitraumes  zwisclien  Im] 
erkrankung   genaue   individuelle  Erhebungen  gepflogen  werden. 
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time  der  Baten  betrauten  Organe  mit  d 
Jmgebung,  ob  derselbe  geimpft,  beziehun^^-w»^  ,»...^^^... 
wird  nach  dem  thatsächlichen  Vorhandenaein  der  Impfnarbeo, 
Zahl  derselben  geforscht.  Es  kann  bei  der  Mangelhafügkeif 
lurch  dieselben  zusammen  gebrachten  etatistiBcben  Material« 
beigemessen  werden.  In  dieser  Hinsicht  sind  die  Erfahrungen. 
1  einem  Orte  ansässigen  Äerzte,  welche  eine  ganz«  Generation 
.en  der  Impfzustand  der  Bevölkerung,  da  sie  selbstlmpfitrz» 
»macht  haben,  ungleich  mehr  maassgebend.  Diese  Elrfäbrungei 
ier  durch  Impfung  erlangte  Schutz  gegen  Blattern  ein  weil 
ch  annimmt.  Gelegentiich  der  seit  1870  aufgetretenen  Blattem- 
wiederhoft  beobachtet,  dass  die  Krankheit  die  mit  Er- 
e,  während  dieselbe  in  HKusern,  deren  Insassen  sich  der 
I,  Eingang  fand.  Ja  selbst  experimentell  wurde  der  Nacb- 
r  Impfung  erbracht,  wenn  in  einer  Familie  ein  Theil  der 
erer  nicht  geimpft  war,  und  die  Mutter,  welche  Verdienst 
der  Pflege  der  kranken  Kinder  nicht  zu  lange  aufgehalten 
Binder  zu  den  Blatternkranken  ins  Bett  legte,  damit  nicht 
jondern  alle  gleichzeitig  den  Krankheitsprocess  durchmachen, 
;zdem   durchaus  nicht  gelang,   die  geimpften   Gesunden  mit 

ichte  die  Bevölkerung  von  diesem  Blattemschntemittel  anch 
in  der  Tabelle  auf  S.  ItO  und  111  sind  die  Zahlen  der  in 
lungsgebieten  seit  dem  Jahre  1819  alljährlich  der  Impfung  unter- 
hgewiesen.  Allerdings  sind  diese  Daten  keine  festen  äd- 
inähernd  sichere  Beurtheilung,  welcher  Procentantheil  der 
chutzes  erfreut.  Von  einer  Heranziehung  der  Daten  über 
iriesenen  Impfungen  musste  schon  deshalb  abgesehen  werden, 
SD,  wenn  die  Impflinge  nicht  erschienen,  der  Erfolg  vom 
;  werden  konnte. 

ndolenz  mancher  Bevölkerungs kreise,  die  Abwesenheit  der 
len  Jahren  Ursache  waren,  dass  die  Betheiligung  an  der 
j  blieb,  wenn  ferner  die  von  Privatärzten,  zumal  in  Städten 
in  den  Ausweisen  nicht  erscheinen,  so  ergibt  ein  Vergleich 
:1er  im  Vorjahre  Lebendgeborenen,  daas  der  weitaus  grossere 

Impfung  zugeführt  wird  und  erscheint  dieses  Verhältnis 
ägung,  dass  ein  beträchtlicher  Theil  der  Lebendgeborenen 
nsmonaten  gestorben  ist,  ehe  noch  die  Impfung  in  Frage  kam. 

Ziffern  dieser  Tabelle  mit  jenen  der  Tabelle  auf  Seite  102 
i  wiederholt,  dass  eine  grössere  Blatternsterblichkeit  nach 
die  Betheiligung  an  der  Impfung  eine  geringere  gewesen 
'eiten  bedrohlichen  Auftretens  der  Krankheit  die  Bevölke- 
dehnterem  Maasse,  als  sonst  vorher  in  der  Impfung  SebuU 
ie  Zahl  der  Personen,  welche  bei  den  AU  gemeinimpf ungen 
ienen,  bedeutend  gestiegen  ist. 

aber  unwillkürlich  die  Frage  auf,  wie  es  kommt,  dass,  wenn 
mder  Theil  der  zugewachsenen  Bevölkerung  des  Blattem- 
:,  doch  seit  dem  Jahre  1871  eine  so  grosse  Zahl  von  Blattero- 
onnte. 

5um  nicht  geringsten  Theile  in  der  ungenügendf^»  Wirtsam- 
gebrachten  Impfljmphe  zu  suchen  sein.  Die  Lj 
en  Findelan  stalten    bestandenen  Impfinstituten    1 
i  diesen  Instituten  bezogen  werden.     Da  die   di 


r 
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Verfügung  gestellte  Menge  eine  für  den  Bedarf  nicht  aasreichendH  i 
Impf^zte  geeignete  Kinder  auswählen,  weiche  vorgeimpft  wurde 
könige)  und  aus  deren  ImpfpuBtein  eie  dann  die  zu  den  weit 
n&thigte  Lymphe  entnahmen.  Ganz  abgesehen  von  der  Frage, 
bei  dieser  Art  der  Fortpflanzung  derselben  ihre  volle  Wirksamk 
der  Erfolg  mitunter,  vielleicht  auch  wegen  ungenügend  vorsichtig 
sicher  und  konnte  daher  den  erwarteten  dauernden  Blattemsc 
leisten. 

Erst  die  Einfuhrung  der  animalen  Vaccine  an  Stelle  der  h 
bahnte  die  in  dieser  Beziehung  erzielten  Fortschritte  an.  Di 
Impfanstalten,  welche  animale  Vaccine  produeirten,  lieferten  wo! 
Iinpf^zten  tadellose  Lymphe,  waren  aber  einerseits  im  Betrii 
um  der  Anforderung  einer  Versorgung  aller  Impfärzte  mit  den 
nOthigten  Impfstoffe  zu  genügen,  anderseits  aber  stand  der  Ums 
fast  tlberail  die  Impfärzte  die  Bereitstellung  der  Lymphe  selbst 
besorgen  mussten,  die  Auslagen  ftlr  die  gesammte  zu  den 
benSthigte  aaimale  Vaccine  aber  vielfach  die  bescheideuen  den  J 
Landesfonden   geleistete   Entschädigung   fUr   die  Impfreisen  Ubei 

Diesen  der  Impfung  und  der  Blatternprophylaxe  höchst  nac 
wurde  erat  mit  Errichtung  der  staatlichen  Impf  Stoff- Gewinnungsi 
macht.  Es  ist  wohl  kein  Zufall,  dass  die  rasche  Einschränkung 
gebietea  der  Blattern  und  die  Errichtung  der  genannten  Staa 
sammenfallen.  Diese  Anstalt  liefert  zu  den  bei  Blatterngefahr 
genannten  Nothimpfungen  die  animale  Vaccine  unentgeltlich  u 
Landesfonden,  welche  heute  die  Kosten  der  Impfstoffbescbaffn 
Allgemeinimpfun^en  gegen  eine  sehr  massige  Entschädigung  zur 
sich  die  Verwendung  der  in  der  Staatsanstalt  unter  Beobachtuni 
lieh  begründeten  Vorsieh tsmaassregeln  gewonnenen  und  auf  ih 
probten  animalen  Vaccine  allgemein  eingebürgert,  humanisirte  Lym 
höchst  selten  und  ausnahmsweise  in  Verwendung.  Aber  auch 
sehen  Tabellen  nachgewiesenen  positiven  Erfolge  sind  gestiegen  un 
der  Bevölkerung  ist  ein  ungleich  vollkommener  geworden  als  et 
Dieser  Fortschritt  kann  unmöglich   ohne  Einfluas   auf  die  Verbi 


und  an  einer  grossen  Zahl  von  Individuen  vorgenommenen  Re 
wohl  zu  Beginn  des  fünften  Decenniums  diese  prophylaktische  ^ 
Behörden  anlässlich  der  grösseren  Ausbreitung,  welche  die  Bla 
hatten,  angeordnet  worden  war,  war  doch  nur  ein  kleiner  Theil  c 
zumeist  nur  in  Zeiten  von  Blatternepidemien  der  Revaccination 
Bestimmte  Angaben  Über  die  Zahl  der  in  früherer  Zeit  jährlich 
zugeführten  Individuen  fehlen.  Erst  in  neuester  Zeit  werden 
Zeichnungen  geführt. 

Für  das  Jahr  1894  liegen  solche  nur  aus  Dalmatien  vor 
läaslich  der  öffentlichen  Allgemeinimpfungen  Revaccinirten  betru 
in  den  folgenden  Jahren  in  den  einzelnen  Ländern  ausgeführte 
nationen  gibt  die  nachstehende  Ueberäicht  Aufschluss: 

1895  1896  1897  1898 

Niederösterreich    .    .        —  1404  1059  514 

Oberösterreich ...         —  12  36  14 

Saizborg —  5  15  — 

...     1198  —  297  658 


1896 

1897 

1898 

1899 

190) 

181 

- 

— 

11 

86 

1781 

1385 

1291 

979 

1538 

11 

386 

106 

100 

78 

767 

844 

495 

646 

659 

— 

501 

497 

1036 

.      1267 

2018 

643 

484 

999 

1497 

273 

144 

10 

9 

8ä 

«166 

166698 

221471 

215472 

160353 



5626 







358 

— 

— 

- 

4976 

167628 

225540 

221351 

166243 

lieber  früher  nur  durch  die  regelmfissig  altjshrlict 
leinimpfuDgen  auf  Sammelplätzen  angestrebt  wurde, 
möglichst  zu  Teratlgemeinem,  hat  das  MiaiBterimn 
Anregung  des  MinlBteriums  des  Inaern  die  Ver- 
eintretenden ungeimpften  Kinder  angeordnet  und 
erimpfungen  durchgeführt  Hiedurch  hat  eio 
latternschutz  erlangt,   welche   eich   der  AUgemeii 

brung  bezüglich  der  Ausdehnung  des  Impfschutz« 
neu  hatte,  die  bei  den  AIlgemeinimpfuDgen  nicl 
Schulkinder  jährlich  der  Bevaccination  unterzöge 
aenstellung  auf  S.  115. 

il  der  Individuen,  welche  erst  im  schulpflichtige 
'OBse,  entsprach  dem  sechsten  Theil  der  auf  Samme 
In  den  späteren  Jahren  kamen  nun  mehr  die  iu  di 
Lir  Impfung  und  ergab  sich  hieraus  naturgemfti 
pften.  Dagegen  steigt  die  Betheiligung  der  Schu 
]  Jahr  zu  Jahr. 

sisungen  mit  jenen  der  Tabelle  auf  S.   110  u.  111 

ifschwung  die  Impfung  in  neuester  Zeit  genomoie 

der   Ausbreitung    von  Blattern  von    grösster  Bc 

lind  die  bereits  erwähnten,  bei  auftretender  Blatten) 
ngen,  welche  bereits  vor  60  Jahren  angeordnet 
ich    erst   in    neuester   Zeit    wieder   allgemein  auf 

nde  eine  Blatteruerkrankung  constatirt  wird,  ver 
die  Nothimpfung  in  dieser,  sowie  in  den  benac*^ 
irch  geeignete  Einflussnahme  die  Bevölkerung  l 
an  der  Impfung,  beziehungsweise  RevaccinaUV 
Vorkehrung  waren  in  zahlreichen  Fällen  geradei 
Erwartung,  selbst  dann,  wenn  die  Impfung  nicl 
3ndern  erst  später  vorgenommen  wurde.  In  solche 
itheiiigung   der  Bevölkerung  an  der  Impfung  ein 
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9     nnd    zahlreichere    aU  dann,    weDn    eine    solche    Gefahr   nicht 

ler  BezidhuDg  liegen  erst  aus  neuester  Zeit  ziffermäuige  Kach- 
1  Jahre  1894  wurden  anläsalich  aufgetretener  Biattemgefahr  in 
enden  4533,  1895  657,  1896  29711,  1897  21609,  1898  6O60i 
1900  15493  Personen  der  Erstimpfung  unterzogen.  Von  diesen 
erSaterreieh  1424  (1899  1264),  OberSaterreich  6,  Steiermark  317, 
2826,  1900  718),  Triest  4034  (1894  3110).  GarzGradi»ca  39, 
2823,  1897  2348),  Mähren  514  (1898  445),  Schlesien  818  im 
eo  59132  (in  den  seit  1896  aufeinanderfolgenden  Jahren  7611, 
}1,  12117),  Bukowina  92701  (1895  402,  in  den  folgenden  Jahren 
4,  24574,  1800),  Dalmatien  1423  im  Jahre  1894. 
r,  selbst  unter  Voraussetzung  eines  durchwegs  positiven  Erfolgei 
von  Jahr  zu  Jahr  an  Zahl  anwachsender  Theil  der  Berölkemiig 
irnschutz  and  der  ganz  dem  Belieben  des  Einzelnen  anheim- 
ation  unterzog  sich  die  Bevölkerung  in  unzureichender  Zahl.  Die 
eachleppten  Blattern  fanden  daher  ein  für  ihre  weitere  Ansbreitong 

noch,  dasB  auch  die  zur  Hintanhaltung  von  Uebertragungen  der 
r  Krankheiten  heute  stets  angewendeten  VorsichtBmaaaaregeln,  die 
ken  und  die  Desinfection  früher  nicht  in  genügendem  Grade  inr 
Igten.  Die  einst  eingeführte  Warnung,  Häuser,  in  denen  Blattemkranke 
betreten,  was  durch  eine  angebrachte  Tafel  mit  der  Aufschrift  'in 
ihen  die  Blattern«,  geschah,  wurde  eistirt,  Localitäten  zu  einer  Bieherr~ 
ternkranken  standen  nur  ausnahmsweise  bereit,  im  Allgemeini 
ipt  nicht  Vorsorge  getroffen,  und  die  Vorkehrungen,  welche  eii 
on  erzielen  sollten,  waren  zumeist  unwirksam, 

Maassregeln  wurde  erst  im  neunten  Decennium  in  ausgedehntere 

etroffen.     In  zahlreichen  Gemeinden   sind  Nothspitäler  und  Isoli 

leo    und    werden    bereit   gebalten    und    stösst    die    Abgabe  vi 

1   solche  Anstalten    immer   weniger   aiif  Widerstand,  ja    in  vieli 

ite  die  Bevölkerung  selbst,   dasa  die  ersten  Blattemf^Ue  aofort 

litälem  isolirt  werden. 

en   Hälfte   des   neunten   Decenniums   wurde   durch    eine   entspi 

1    das    Desinfections verfahren    geregelt    und    findet    dasselbe    bei  i 

isgiebiger  Weise  Anwendung. 

rschleppung  der  Krankheit   im  Inlande  möghchst   wirks 

Anordnung  getroffen,   dass   die  Abreise  von  Personen 
[nilienständen,  in  denen  Infectionskrankheiten  zur  Zeit  d 
;  vorher  vorgekommen  sind,  der  Beh&rde   des  Keisezielea 
üesundheitszuatand  wahrend  der  Dauer  der  allfälligen  Ii 
i  können. 

behaftete  Personen  sind  von  der  Beförderung  auf  Ei 
1  durch  Verfügung  einzelner  politischer  LandesbehSrdi 
ler  Personen  von  einer  Gemeinde  nach  der  anderen  oder 
n  dem  einen  in  ein  anderes  Haus  (ausser  nach  laolirl 
willigang  der  politischen  Behörde  untersagt, 
r  wirksame  Maasaregel  hat  sich  bewährt,  dasa  num 
:,  ausser  an  die  Landesbebörde  auch,  eventuell  telegrap! 
nern  angezeigt  und  durch  Veröffentlichung  des  betreff 
neinde,  sowie  der  Zahl  der  Erkrankungsfälle  im  »Gesten 
en   politischen  Behörden    zur  Kenntnis  gebracht   wird. 
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fordernis  der  Umstände  trifft  dann  das  Ministerinm  fallweise  die  sich  als  nothwendig 
erweisenden  Verfügungen. 

Diese  letzteren  Vorkehrungen,  welche  in  früherer  2ieit,  als  die  Blattern  noch 
allenthalben  verbreitet  waren,  undurchführbar  gewesen  wären,  haben  sich  ganz  be- 
sonders gegenüber  den  aus  dem  Auslande  eingeschleppten  Blatternerkrankungen 
bestens  bewährt  und  ist  es  selbst  unter  besonders  ungünstigen  Verhältnissen,  wenn 
Blattemkranke  auf  ihrer  Durchreise  an  mehreren  Orten  andere  Personen  inficirt 
hatten  und  für  eine  weitere  Verbreitung  der  Krankheit  die  günstigsten  Bedingungen 
gegeben  schienen,  gelungen,  die  Gefahr  rechtzeitig  zu  beseitigen.  Dieser  Erfolg 
ist  nur  dann  gewährleistet,  wenn  ein  centrales  Amt  jederzeit  von  allen  derartigen 
Vorkommnissen  unterrichtet  ist  und  Kenntnis  hat,  wo  die  Qefahr  sich  ausbilden 
kann,  wo  daher  besondere  Vorkehrungen  nothwendig  sind. 


Masern. 

(Tafel  14.) 

Masernerkrankungen  werden,  weil  sie,  wenn  auch  epidemisch  verbreitet,  zumeist 
eine  im  Vergleiche  zur  Zahl  der  Erkrankten  nur  verhältnismässig  kleine  Zahl  von 
Opfern  fordern,  seltener  bösartig  auftreten  und  verlaufen,  gemeinhin  weniger  beachtet 
als  andere  Infectionskrankheiten.  Dazu  mag  wohl  auch  der  Umstand  beitragen,  dass 
die  bei  weitem  grössere  Zahl  dieser  Erkrankungen  Kinder  betrifft,  Erwachsene  un- 
gleich seltener  davon  ergriffen  werden,  und  leider  oft  genug  Sterbeftllle  im  Kindes- 
alter bei  der  Bevölkerung  weniger  Eindruck  machen  als  jene  im  späteren  Alter. 
Bei  Erwachsenen  tritt  die  Krankheit  nicht  selten  unter  ungleich  schwereren 
Erscheinungen  auf,  als  diese  bei  Kindern  gewöhnlich  beobachtet  werden,  und  ver- 
läuft auch  verhältnismässig  häufiger  tödtlich.  In  der  Todesursachenstatistik  nimmt 
diese  Krankheit  eine  hervorragende  Stelle  ein,  weil  die  Zahl  der  alljährlich  durch 
dieselbe  verursachten  SterbeföUe  eine  recht  bedeutende  ist.  Die  Krankheit  verdient 
wegen  ihrer  meist  über  weite  Gebiete  sich  ausdehnenden  Verbreitung  und  häufiger 
Wiederkehr  ihrer  Epidemien  sanitätspolizeilich  ernste  Beachtung,  jedenfalls  eine  weit 
grössere,  als  es  gemeinhin  der  Fall  ist. 

In  der  Tabelle  auf  Seite  118  sind  die  seit  dem  Jahre  1873  in  den  einzelnen 
Ländern  und  im  Reiche  alljährlich  verzeichneten  Zahlen  der  Sterbefälle  in  Folge  dieser 
Krankheit  zusammengestellt. 

Die  Summen  dieser  Sterbefälle  in  Oesterreich  wechseln  von  Jahr  zu  Jahr  in 
ihrer  Höhe,  zeigen  indess,  dass  nur  in  wenigen  Jahren  die  Zahl  erheblich  ge- 
sunken ist,  dass  andererseits  aber  auch  die  Zahl  nur  ausnahmsweise  eine  besondere 
Höhe  erreicht  hat  Man  könnte  sohin  aus  den  Reichssummen  auf  eine  ziemlich  gleich- 
massige  Verbreitung  und  Intensität  dieser  Krankheit  zu  schliessen  geneigt  sein. 

Dass  eine  solche  Folgerung  nicht  gerechtfertigt  wäre,  ergibt  sich  aber,  wenn 
man  die  betreffenden  Zahlen  für  die  Länder  in  Vergleich  jsieht.  In  den  räumlich 
sehr  ausgedehnten  Ländern  mit  grosser  Zahl  von  Einwohnern  tritt  die  schwankende 
Häufigkeit  dieser  Todesursache  allerdings  weniger  hervor,  wird  aber  in  den  mittel- 
grossen und  kleinen  Verwaltungsgebieten  scharf  charakterisirt  und  ergibt  sich  in 
einigen  derselben  eine  zeitweise  ganz  ausserordentliche  Zunahme  der  Zahl  dieser 
Sterbefälle,  welche  in  den  folgenden  Jahren  einem  ungewöhnlichen  Tiefstande 
Platz  macht. 

Namentlich  in  Niederösterreich,  aber  auch  in  Oberösterreich  wurde  in  den  letzten 
Decennien  eine  ungleich  grössere  Zahl  von  Todesfällen  in  Folge  von  Masern  ver- 
zeichnet, als  in  den  früheren  Jahren.  Allenthalben  tritt  aber  eine  zeitweise  bedeutende 
Zunahme  der  Zahl  dieser  Sterbefälle  hervor  und  sinkt  diese  Zahl  in  den  dazwischen- 
liegenden Jahren  mehr  oder  weniger  bedeutend. 

3* 
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Es  ergibt  sich  aus  der  Tabelle  auch,  dass  in  dem  einen  Lande  in  einem  Jahre^ 
eine  nur  kleine  Zabl  von  solchen  Todesfällen  verzeichnet  ist,  während  diese  inner-.^ 
balb  derselben  Zeit  in  einem  anderen  erheblich  anstieg,  dass  somit  auch  in  der'.'^ 
Eeichssumme  die  Verbreitung  der  Krankheit  nicht  zum  Ausdrucke  kommt,  weil  difr  ä 
Diedrigen  Zahlen  des  einea  Landes  durch  die  hohen  anderer  Länder  ausgegücbao  ^: 
«erden. 

Dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  man  die  auf  die  Einwohnerzahl  berechneten  Starb-  : 
lieh teits Verhältnisse  der  Masern  in  Vergleich  zieht,  welche  in  dem  folgenden  Dia- ' 
^ramme  dargestellt  sind. 

Die  Maseraaterblichkeit  erreichte  im  Jahre  1890  ihren  höchsten,  im  Jahre  1900  ' 
ihren  niedrigsten  Stand.  Dazwischen  liegen  Jahre  mit  abwechselnd  allmählich  oder  - 
jnvermittelt  ansteigender  und  in  gleicher  Weise  sinkender  Sterblichkeitsbäufigkeit.  Im  ' 
[grossen  und  Qanzen  hat  diese  aber  in  der  jüngsten  Zeit  etwas  abgenommen.  Wenn  ' 
lie  auch   in    den  Jahren  1894,  1898  und  1899  einen  hoben  Stand  erreichte,   Hegen 
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Maaemeterblichkeit  In  Oesterretch,  1873—1900  (aof  100.000  Einwohner  berechnet). 


wischen  diesen  Jahren  doch  solche  mit  einer  namhaft  niedrigeren  Mortatitätsziffer, 
s  diese  in  früherer  Zeit  sich  in  einem  Jahre  ergeben  hatte. 

Einen  Ueberblick  über  die  thatsächliche  Häufigkeit  der  Masern,  soweit  diese 
.  der  Mortalitätsziffer  zum  Ausdrucke  kommt,  bietet  die  Tafel  14,  auf  welcher  die 
if  100.000  Einwohner  und  für  die  einzelnen  Länder  berechnete  Masernsterblichkeit 
Diagrammen  dargestellt  ist.  Man  erkennt  aus  denselben  sofort,  dass  Masern  von 
3it  zu  Zeit,  und  zwar  regelmässig  innerhalb  kurzer  Zwischenräume  eine  grosse 
ihi  von  Todesfällen  verursachen.  In  manchen  Jahren  stieg  diese  Mortalitätsziffer 
aiger  Länder  ganz  plötzlich  und  unvermittelt  zu  einer  ausserordentlichen  Höbe, 
nk  in  den  dazwischenliegenden  Jahren  wieder  auf  einen  in  der  Zeichnung  kaum 
ehr  zum  Ausdrucke  kommenden  tiefen  Stand. 

Besonders  auffällig  ist  das  regelmässig  innerhalb  kurzer  zeitlicher  Zwischen- 
ume  wiederkehrende  Ansteigen  dieser  Mortalitätsziffer.  Zumeist  umfassen  diese 
B-ischenräume  nur  2 — 3  Jahre,  die  hohe  Sterblichkeit  hält  aber  selten  länger 
I  ein  oder  höchstens  zwei  Jahre  an.  Letzteres  ist  wohl  die  Fol[;e,  dass  die  Kratik- 
it  von  einem  in  das  folgende  Jahr  fortdauerte.  In  den  kleinen  Ländern,  in  welchen 
)  rasch  sich  verbreitende  Krankheit  schon  innerhalb  kurzer  Zeit  in  allen  Gegenden 
Dgang  findet,  schwillt  daher  die  Häutigkeitscurve  ebenso  unvermittelt  an,  als  sie 
nächsten  Jahre  wieder  auf  einen  tiefen  Stand  sinkt. 
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r  periodischea  Wiederkehr  der  Masemepidemien  ztuchreiboi, 
lg  an  dieselben  gewöhnt  hat  und  in  der  Regelmfissigkeit  de« 
derliches  erblickt.  Für  den  beamteten  Arzt  lie^  aber  darin  eine 
ache  vor,  diese  würde  sich  nicht  ergeben,  wenn  in  gleicher 
e  Infectionskrankbeiten  Vorkehrungen  getroffen  würden  und 
ge  durchgeführt  werden  könnten.  Man  mag  Aber  die  GeGUir- 

itor  das  allgemeine  öffentliche  Oeanndheitswohl  was  immer 
der  UeberEeogang,  dass  Masern,  weil  sie  in  regelmluig  und 
:her  Zwischenräume  wiederkehrenden  Epidemien  aTiftreten 
irn  eine  im  Verhältnisse  za  ihrem  im  Allgemeinen  nicht  iJs 
larakler  hohe  Sterblichkeit  herbeifohren,  za  den  wichtigiteD 
shören,  kann  man  sich  uigesicbts  der  in  den  Diagrammen 
hten  Häufigkeit  nicht  erwehren  und  darum  anch  nicht  in 
ie  Krankheit  in  sanitätspolizeilicher  Hiosicht  ongleicfa  mehr 
sie  bisher  in  der  Regel  gefunden  bat. 

päterer  Stelle  Gelegenheit  bieten,  auf  diese  Verhältnisse  und 
ihen. 

Igemeinea,  das  ist  in  der  Mehrzahl  der  Länder  die  Maseni- 
9t,  erreichte  dieselbe  doch  in  mehreren  in  letzterer  Zeit  noch 

Besonders  auffällig  ist  die  recht  bedeutend  grössere  Hsnfig- 
terreich  seit  dem  Jahre  1884  zu  beobachten  ist. 
[  andauernd  niedrige  MortalitätazifiTem  weist  Vorarlberg  und 
rol  auf.  Dagegen  bestanden  in  den  grossen  VerwaJtungs- 
Eien,  auch  in  Böhmen  und  Mähren,  ferner  in  der  Bukowiu 
itracht  gezogenen  Jahre  Masernepidemien  dauernd  fort  mid 
e  verhältnismässig  ziemlich  hohe  Sterblichkeit,  deren  Verlinf 
bstände   zwischen  Maximum    uad  Minimum   aufweist,  wie  in 

Unter  letzteren  macht  nur  Krain  durch  seine  ebenfalls  ha 
,uf  ziemlich  hoho  Mortalitätsziffer  eine  Ausnahme. 
1er  Masern,  wenn  sie  in  einer  Gegend  Boden  gefssst  und 
g  gewonnen  haben,  nach  anderen  Gegenden,  von  einem 
i  dem  anderen  erfolgt,  wie  aus  den  vierwöcbentlichen  Berichten 
fectionskrankfaeiten  entnommen  werden  kann,  zumeist  und 
i  Jahreszeiten  sehr  rasch  und  trägt  dieser  Umstand  wesent- 
a  Ansteigen    sowohl    der  Gurve  der  Krankenzahl,   wie  jener 

jeweils  gleichzeitig  in  den  verschiedenen  Ländern  bestandene 
an  Masern,  so  kann  man  nachträglich  ersehen,  nach  welchen 
ankheit  von  einem  zum  anderen  Jahre  ifl  den  Ländern  ver- 


Scharlach. 

(Tsfsl  15.) 

ge  von  Scharlach  sind  in  den  meisten  Jahren  zahlrddier 
ge  von  Masern.  Es  bezifferte  eich  die  höchste  und  niedrigtte 
und  zwar  in  dem  Zeiträume 

bei  ScbatUeh  bei  Uueni 

ibata  niedrigste  bSchate  niadrirsU 

(1877)  8846  (1879)  auf  11.546  (1875)  8.906  (1878 1 
(1882)  10.453  (1889)  •  15.182  (1890)  8.990  (1889) 
(1898)      10.457  (1900)        >    14.228  (1894)     5.773  (1900) 
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Die  extrem  hohen  Zahlen  der  Scbarlachtodes&lle  sinken  allmählich,  die  extrem  ^ 

niedrigen  steigen,  während    bei  Masern   ein  umgekehrtes  Verhättnia  sieb  ergibt.    Die  '■] 

darchecbnittlich    auf  ein  Jahr   der   angeführten  drei  Zeiträume  entfallende  Zabl  der  ^ 

Scharlachtodeaf^Ue  (14432,  13.483,    11.700)    sank,    die    analoge   Zahl   der   Masern-  1 

todesfUlle  stieg  im  9.  Decennium  bedeutend,  sank  aber  im  10.  unter  die  Mittelzahl  'r. 
der  Jahre  1873-1880  (11.296,  11.880,  9.940).                                                              ■       j 

Im  Ganzen  genommen  schwankt  die  Zabl  der  im  Reichsgebiete  alljährlich  ver-  '<^ 

leicbaeten  Seh arlauhtodesf alle  innerhalb  engerer  Grenzen  als  jene  der  durch  Masern  -^ 

herbeigeführten  SterbefUlle.    Hieraus  ergibt    sich  auch,    dass    im  Reiche    die    ersteren  r,'4 

Sterbefblle  auf  eine  ständig,    wenn  auch  nicht  stets  in   denselben  Gegenden  vorkom*  g 

inende  Krankheitsrerbreitung  schilessea  lassen.  ^ 


ScharlachsterbUehkeit  in  Oeaterreich,  1S79— 1900  (auf  100.000  Einwohner  berechnet). 

Gleiches  tH£Ft  aber,  wie  ans  der  Tabelle  auf  Seite  122  zu  entnehmen  ist, 
linsichtlich  der  Länder  nicht  zu.  Es  wechseln  in  allen  Ländern  Jahre,  welche  um 
ine  erheblich  grSssere  Zahl  dieser  Todesfälle  aufweisen,  mit  Jahren,  in  denen  die 
'ahl  eine  kleinere  war.  Nar  ganz  ausnahmsweise  und  nur  in  kleinen  Ländern  (in 
iaUburg  1880,  in  Vorarlberg  1887,  1893  und  1896)  ist  diese  Todesursache  nicht 
erzeichnet.  Eine  ungewöhnlich  grosse  Zahl  dieser  Todesfälle  weist  Galizien  in  den 
ahren  1896  und  1898  auf,  in  welchen  nahezu  drei  Pttnftel,  beziehungsweise  mehr 
U   drei  Fünftel  aller  im  Reiche  Torgekommenen  Fälle  sich  ereigneten. 

Auf  die  Einwohnerzahl  berechnet  ergibt  sich  im  Reichsgebiete  die  höchste 
[ortalitätsziffer  —  nahezu  l%o  —  wie  das  vorstehende  Diagramm  zeigt,  in  den  Jahren 
874  and  1877,  die  niedrigste  1879  und  1900.  Die  beiden  erwähnten  Maxima  werden 
urcb  zwei  Jahre  etwas  geringerer  Sterblichkeitshäufigkeit  getrennt,  einer  im  Jahre 
878  ebenfalls  eingetretenen,  fast  gleich  grossen  Verminderung  folgte  der  Tiefstand  im 
ahre  1879.  Vou  da  an  wechseln  2— 3jährige  Perioden  höherer  oder  niedrigerer  Schar- 
ichsterblicbkeit.  Es  kommt  somit  auch  in  der  Mortalitätscurve  für  das  Reich  eine 
hnÜche  Periodicität  zum  Ausdrucke  wie  bei  der  Masemsterblichkeit. 
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Ungleich  prägnanter  tritt  diese  in  den  für  die  Länder  berechneten  Verhältnis- 
Zahlen,  welche  die  beiliegende  Tafel  15  darstellt,  hervor.  Die  zumeist  ein,  in  manchen 
Ländern  zeitweise  auch  2  und  3  Jahre  anhaltende  hohe  Scharlachsterblichkeit  wurde 
regelmässig  von  einem  1 — 2 — 3  Jahre  andauernden  niederen  Stand' derselben  abgelöst. 

Galizien  war  während  des  ganzen  hier  berücksichtigten  Zeitraumes  ständig  im 
hohen  Grade  von  der  Krankheit  heimgesucht,  Maxima  und  Minima  dieser  Sterblich- 
keit treten  zwar  sehr  deutlich  hervor,  zeigen  aber  bei  weitem  nicht  so  grosse  Dif- 
ferenzen wie  in  anderen  Ländern.  Diese  sind  aber,  in  anderen  Ländern  besonders  in 
der  Bukowina,  in  Schlesien,  Istrien,  Krain  ausserordentlich  grosse  und  machte  sich 
wiederholt  ein  ganz  plötzliches  Ansteigen  der  Mortalität  bemerkbar. 

In  mehreren  Ländern  ist  die  Scharlachsterblicbkeit  in  einer  unverkennbaren 
allmählichen  Abnahme  begriffen,  so  in  Niederösterreich  und  in  Oberösterreich,  in  an- 
deren bestand  in  den  ersten  Jahren,  oder  in  der  Mitte  des  8.  Decenniums  eine  un- 
gemein hohe  Scharlachsterblichkeit  (Triest  über  1*6,  Tirol  über  1*4,  Mähren  über 
1'6,  Salzburg  nahezu  l'27oo  ^^^  Bevölkerung),  in  Dalmatien  zu  Beginn  des  9.  De- 
cenniums (über  2%o)9  erreichte  aber  in  den  folgenden  Jahren  niemals  mehr  einen 
annähernd  gleich  hohen  Stand. 

Während  also  in  der  Mehrzahl  der  Länder  die  Scharlachsterblichkeit,  mag  sie 
auch  einmal  in  einzelnen  Jahren  hoch  oder  massig  ansteigen,  im  Allgemeinen  eine 
absteigende  Tendenz  zeigt,  bleibt  sie  in  Galizien,  wie  bereits  oben  angeführt  wurde, 
anch  in  neuester  Zeit  noch  eine  hohe  und  lässt  das  Diagramm  der  Bukowina  sogar 
eine  zunehmende  Häufigkeit  ersehen.  Ob  dieser  Umstand  den  thatsächlichen  Ver- 
hältnissen entspricht  oder  dadurch  bedingt  wird,  dass  seit  Organisation  des  Gemeinde- 
sanitätsdienstes in  diesem  Lande,  welche  auch  eine  den  heutigen  Anforderungen  mehr 
und  mehr  entsprechende  Handhabung  der  Todtenbeschau  zur  Folge  hatte,  die  Nach- 
Tveisungen  der  Todesursachen  verlässlichere  wurden,  muss  dahin  gestellt  bleiben. 
Bemerkenswerth  bleibt  es  immerhin,  dass,  wie  ein  Vergleich  der  die  Bukowina  be^ 
treflfenden  Diagramme  auf  den  Tafeln  14  und  15  lehrt,  mit  der  steigenden  Schar- 
lachsterblichkeit eine  im  Ganzen  allmählich  abnehmende  Häufigkeit  der  Masernsterbe- 
fälle einhergeht. 

So  charakteristisch  bei  ausgesprochenen  Erkrankungs&llen  die  Erscheinungen 
des  Scharlachs  und  der  Masern  sind,  ergeben  sich  zumal,  wenn  es  sich  um  die  ersten 
Fälle  handelt,  doch  vielleicht  mitunter  diagnostische  Schwierigkeiten.  Aus  den  pe- 
riodischen Berichten  über  Infectionskrankheiten  muss  man  wenigstens  solche  Vor- 
kommnisse vermuthen.  Nicht  so  selten  ist  es  der  Fall,  dass  für  eine  Gemeinde  in 
einer  Periode  einzelne  Scharlach-  oder  Masernfälle,  in  der  folgenden  Periode  aber 
bereits  eine  Masern-  oder  Scharlachepidemie  ausgewiesen  wird.  Alle  Wahrscheinlich- 
keit spricht  dann  dafür,  dass  bereits  die  ersten  Fälle  durch  die  gleiche  Krankheit 
verursacht  wurden,  welche  dann  später  als  Epidemie  bestand. 

In  grossen  Gemeinden  und  in  den  Städten,  in  welchen  ärztlicher  Beistand,  in 
der  weitaus  grössten  Zahl  der  Fälle  in  Anspruch  genommen  wird,  kommt  dieser 
Umstand  wohl  nicht  in  Frage,  umsomehr  in  Landgemeinden  und  dann^  wenn  Aerzte 
nicht  zur  Verfügung  stehen  oder  wenn  dieselben  zur  Behandlung  nicht  zugezogen 
werden.  In  diesen  Fällen,  in  welchen  überdies  in  der  Regel  eine  ärztliche  Todten- 
beschau nicht  stattfindet,  das  subsidiäre  Beschauorgan  nach  seinen  beschränkten 
Elenntnissen  die  Todesursache  verzeichnet,  sind  daher  Irrthümer  und  falsche  An- 
gaben nicht  ausgeschlossen,  fallen  aber,  da  es  sich  um  sehr  ausgedehnte  Gebiete,  in 
denen  die  Scharlach-  und  Masernsterblichkeit  überhaupt  eine  grössere  ist,  handelt, 
crsLTLZ  bedeutend  ins  Gewicht.  Jedenfalls  muss  man  sich  diese  Fehlerquellen  vor  Augen 
balten,  wenn  man  die  MortalitätszifFern  für  Masern  und  Scharlach  in  Vergleich  zieht. 

In  sanitätspolizeilicher  Hinsicht  verdienen  beide  Krankheiten  gleiche  Beachtung 
und  wird  daher  auch  der  gemeinsame  JEinfluss  beider  auf  die  Gesammtsterblichkeit 
iin  folgenden  Abschnitte  Berücksichtigung  finden. 
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tlich  der  Verbreitung  von  einer  nach  der  anderen  Gegend, 
ireila  gleichzeitig  in  den  verachiedeDen  Verwaltangagebieten  be- 
in  Vergleich  zieht,  ergehen  sich  ganz  ähnliche  Beziehungen  wie 
;gt  der  Scharlach  seinen  Weg  viel  langaamer  zurück,  aU  die 
iher  stets  Zeit,  mit  rationellen  Maassnahmen   dem  WeiterschreiteD 


Acute  Exantheme. 

lehandelten  acuten  lafectionekrankheiten  haben  das  gemeinsain, 
ogischen  Veränderungen  in  der  Haut  einhergehen  und  dass  diese 
h  dem  Michtarzte  dea  Krankheitsprocese  zameist  cbarakterisiren. 
der  Verbreitung» weise  bieten  diese  Krankheiten  manche  Ueber- 
Iben  umfassen  zwar  nicht  alle  unter  die  Bezeichnung  acute  Exan- 
aber  doch  die  wichtigsten,  und  zwar  insbesondere  jene  dieser 
e  als  Todesursachen  von  grUsster  Bedeutung  sind.  Bs  erschdot 
lese  Gruppe  von  Krankheiten  auch  als  solche  in  den  Beziefanngea 
1   den   acuten   Infectionskrnnkheiten  und  zur   Sterblichkeit  Qber- 

RUcksichtnahme  darauf,  in  welchem  Maasse  sie  die  Sterblichkeit 

ins  Äuge  zu  fassen. 

lume  von  1878 — 1900  wurden  in  Oesterreich  30'57o  oder  nahen 
Her  auf  acute  Infectiouskrankheiten  zu  beziehenden  Sterhe&Ue 
Bern  und  Scharlach  herbeigeführt.  In  den  einzelnen  Jahren,  sowie 
r  zehnjähriger  Jahresperioden  ergeben  sich,  und  zwar  ftir  entere 
itere  geringere  Abweichungen  in  dieser  Häufigkeit,  was  darin  seinen 
ie  die  oben  angeführten  Zahlen  der  Sterbefälle  und  die  betreffenden 

Verbreitung  der   genannten  Krankheiten   grossen    Wechsel   und 
kungen  zeigt.  Sehr  erheblich  grösser  als  im  Reichsgebiete  in  den 
rt  dieses  Verhältnis  in  den  verschiedenen  Ländern, 
lurch  acute  In  fectionsk rankheiten  verursachten  TodeeßÜlen  waren 

Exanthemen  in  den  Jahren : 


1878-1880 

1881-1865 

1886-1890 

1891-1890 

1896-19(«l 

.    .    .  35  8 

49-2 

426 

35-6 

34-9 

.    .30-3 

31-3 

310 

252 

18-4 

.    .    60 

220 

11-3 

330 

140 

.  150 

32-2 

381 

24-5 

17-5 

.    .  88  6 

342 

45'1 

350 

15-7 

.    .  13-6 

32-7 

48-5 

21-4 

21-7 

.    .  39  3 

36-0 

41-4 

31-8 

34-9 

.    .  109 

231 

197 

241 

193 

.    .  137 

257 

26-4 

32-6 

37-5 

.    .  13-4 

25-7 

15-3 

19-6 

17-0 

.    .  10-5 

270 

20-3 

11-2 

93 

.    .  41  0 

433 

370 

33-5 

84  2 

.    ,  36-3 

330 

42-9 

36-8 

36-8 

.    .  354 

30  2 

40-6 

30O 

31-8 

.    .  24-0 

29-0 

280 

26-3 

341 

8-7 

19-9 

20-4 

210 

351 

.    .  20-2 

301 

24-5 

28-7 

151 

.    .  27  2 

32-5 

31-6 

280 

32-3 
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In  Niederösterreich,  in  Böhmen,  in  Mähren  war  in  allen  angeführten  fünf  Zeit- 
periodea,  in  Kärnten  und  in  Triest  in  vier,  in  Schlesien  in  zwei  derselben,  in  an- 
deren in  einer,  mehr  als  der  dritte  Theil  aller  Sterbefälle  in  Folge  acuter  Infections- 
krankheiten  durch  die  exanthen^atischen  verursacht,  dagegen  war  der  Antheil  der 
letzteren  in  Görz-Oradisca,  Tirol,  Vorarlberg  in  der  Mehrzahl  der  obigen  Jahres- 
perioden, in  Salzburg  und  bis  zum  letzten  Quinquennium  auch  in  der  Bukowina  ein 
ungleich  geringerer. 

Allerdings  weisen  auch  die  in  der  vorstehenden  Uebersicht  angefahrten  Ver- 
hältniszahlen der  Länder  in  den  aufeinanderfolgenden  Jahresperioden  mehr  oder 
weniger  erhebliche  Schwankungen  auf  und  ergibt  sich  bei  den  meisten  ein  in  neuester 
Zeit  deutliches  Abnehmen  der  Häufigkeit  dieser  Todesursachen  im  Vergleiche  mit 
jener  der  Infectionskrankheiten  überhaupt.  Wie  in  der  Bukowina  ist  auch  in  dem 
benachbarten  Galizien,  ferner  in  Istrien  diese  Häufigkeitsziffer  in  neuester  Zeit  ge- 
stiegen. 

Der  Einfluse,  welchen  diese  drei  Todesursachen  auf  die  Sterblichkeit  in  Folge 
acuter  Infectionskrankheiten  nahmen,  ist  in  keinem  Lande  zu  unterschätzen,  in  einer 
Anzahl  der  Länder  aber  ein  recht  massgebender,  welcher  es  vollauf  rechtfertigt,  dass 
die  zur  Wahrung  der  Interessen  der  öffentlichen  Gesundheit  berufenen  Sanitätsbehörden 
diesen  Krankheiten  die  grösste  Beachtung  schenken. 

Aber  auch  die  Beziehungen  der  Häufigkeit  dieser  Todesursachen  zur  Gesammt- 
Sterblichkeit,  das  ist  der  Einfiuss  desselben  auf  die  Häufigkeit  von  Todesfällen  über- 
haupt, ist  von  erheblicher  Bedeutung.  Innerhalb  der  Jahre  von  1873 — 1900  waren 
von  10.000  Todesfällen  504  (über  öVo)  durch  acute  Exantheme  veranlasst.  Auch 
in  dieser  Hinsicht  bestehen  territorielle  und  zeitliche  Verschiedenheiten,  wie  die 
folgende  Uebersicht  ergibt. 


j 


IS 


Von  je  10.000  Todesfällen  waren  verursacht  durch  acute  Exantheme: 

1873-1875  1876-1880  1881-1885  1886—1890  1891-1895  1896-1900 

Sjederösterreich     ...    750  469  438  275  275  204 

3berösterreich    ....    589  271  225  161  119               96 

Salzburg 364  189  166  40  175               75 

Steiermark 724  201  331  244  165  131 

Slämten 986  502  400  383  260  116 

S>aiii 1052  295  562  798  388  317 

Priest 407  272  407  429  327  292 

JörzGradisca    ....    350  180  434  264  239  242 

Strien 545  218  418  280  291  478 

rirol 799  234  302  109  140  126 

/'orarlberg 318  80  221  95  43               40 

Jöhmen 761  576  572  475  276  206 

rlähren 946  688  507  481  315  260 

tehlesien 742  701  527  709  388  329 

Jalizien 1174  668  832  841  714  756 

Bukowina 1131  398  657  609  575  634 

)alraatien ?  752  508  272  161  107 

)esterreich 918  544  591  535  411  388 


Sowohl  die  zeitlich,  wie  für  die  Länder  sich  ergebenden  Verhältniszahlen  weichen 
iel  weiter  von  einander  ab,  als  jene,  welche  für  die  Beziehungen  zu  den  Infections* 
rankbeiten  überhaupt  eben  vorher  angeführt  wurden. 
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In  der  zuerst  genannten  3jährigen  Zeitperiode  von  1873 — 1875*)  machten  die 
^erbefillle  in  Folge  von  acuten  Exanthemen  nahezu   lOVo   ^ll^^i*  Todes&lle.  in  den 
olgenden  drei  Quinquennien  mehr  als  5^/o  derselben  aus  und  erst  im  letzten  De> 
fc^nium  sank  dieses  Verhältnis  auf.  beziehungsweise  unter  47o-  ^^  Verhältnis  hat 
lieh  somit  nahezu  auf  den  3.  Theil  seiner  anfänglichen  Höhe  vermindert. 
^V        Als  viel  bedeutendere  stellen  sich  aber  die  Unterschiede  heraus,  wena  man  die 
^lalBzelnen  Länder  vergleicht  .  Im  Triennium  1873 — 75  war  in  Galizien   und  in  der 
B.ukowina  nahezu  der  8.,  in  Krain  nahezu  der  9.  Theil  aller  Todesfälle   auf  die  ge- 
kannten Krankheiten  zu  beziehen.  In  den  anderen  Ländern  stellten  sich  9*8  (Kärnten) 
%n(l    3*2%    (Vorarlberg)   als   die   Extremwerthe   heraus.   Schon   im    darauffolgenden 
;jQ,uinqiienniunx  trat  ein  rascher  Abfall  ein,  die  höchsten  und  niedrigsten  Relativwertke 
waren  7*5  (t)almatien)  und  0'87o  (Vorarlberg).   Ziemlich  ähnlich  gestalteten  sich  die 
iTerhältnisse  in  den  Quinquennien  1881 — 85  und  1886 — 90,  nach  welchen  in  den  meisten 
iLändern  der  Einfluss  dieser  Krankheiten  auf  die  allgemeine  Sterblichkeit  sich  auf 
;ÄVo  ermässigte,  in  Salzburg  und  in  Vorarlberg  17n  nicht  mehr  erreichte.   Dauernd 
^beeinfluBsten  die  genannten  Krankheiten    die  Sterblichkeitshäufigkeit  in  Galizien  und 
^n    der  Bukowina,  indem  die  Verhältniszahl   stets  über  7   beziehungsweise   6  blieb 
oder  6%  nahezu  erreichte. 

Die  allmählich  eingetretene  Besserung  der  sanitären  Verhältnisse,  soweit  diese 
in  dem  nach  und  nach  geringeren  Einflüsse  der  acuten  Exantheme  auf  die  Sterblich- 
keit 9um  Ausdrucke  kommt,  ist  vorwiegend  auf  Rechnung  des  Umstandes  zu  setzen, 
fdass  die  nach  vielen  Anstrengungen  ausserhalb  Galizien   und  Bukowina  endlich  er- 
.jteichte  wirksame  Bekämpfung  der  Blattern  die  frühere  Höhe  der    erwähnten   Ver- 
rhältnisziffern    herabdrückte.    Welche  Bedeutung   die   seit   dem    Beginne    des   8.  De- 
eenniums  in  allen  Ländern  verbreitete,  vielfach  bis  zu  bösartigen  und   ausgedehnten 
Epidemien    gediehene    Blatternkrankheit   hatte,   wurde    bereits   oben    hervorgehoben. 
Ihren    Einfluss    auf    die    Sterblichkeitshäufigkeit    veranschaulicht     die    nachfolgende 
Uebersicht. 


Von  je  10.000  Todesfällen  waren  verursacht  durch 

Blattern 

1873 

1876 

1881 

1886 

1891 

1896 

bis  1875 

bis  1880 

bis  1885 

bis  1890 

bis  1895 

bU  1900 

Niederösterreich  .     .     .             567 

282 

248 

69 

26 

0-4 

Oberösterreich 

» 

1 

323 

106 

110 

50 

0-3 

a2 

Salzburg     .     . 

• 

1 

348 

22 

91 

3 

3 



Steiermark 

■ 

• 

384 

93 

180 

52 

4 

0-2 

Kärnten      .     . 

• 

■ 

388 

305 

211 

118 

0-6 

0.4 

Krain     .     .     . 

• 

• 

542 

47 

300 

424 

37 

0 

Triest     .     .     . 

• 

B                      1 

462 

173 

290 

240 

113 

5 

Görz-Gradisca 

1                      « 

130 

33 

63 

62 

11 

— 

Istrien    .     .     . 

■ 

»                      « 

243 

17 

88 

65 

18 

4 

Tirol      .     .     . 

1         i 

1                      1 

232 

56 

90 

15 

3 

0-4 

Vorarlberg 

• 

■                      9 

190 

12 

180 

5 



Böhmen      .     . 

» 

1                       * 

357 

244 

217 

192 

60 

0-3 

Mähren       .     .     . 

i 

i 

537 

237 

216 

127 

29 

0-7 

s  Schlesien    .     - 

• 

1 

613 

274 

218 

226 

59 

2 

Galizien      .     .     . 

« 

• 

579 

93 

287 

174 

134 

58 

Bukowina  .     . 

» 

■                      4 

599 

135 

193 

180 

32 

111 

Dalmatien  .     . 

• 

1                      f 

188 

599 

56 

141 

14 

Ol 

Oesterreich      .     . 

1 

»                      1 

474 

179 

227 

150 

66 

21 

werden. 


*)  Da  Diphtherietodesfalle  hier  nicht  in  Betracht  kommen,  konnten  die  Jahre  vor  1878  eiDb«zofen 


r 
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Im   Reichsgebiete   hatten   die   Blattern   im   Triennium    1873 — 1875   nahezu  Sij^ 
in  Schlesien  über  6,  in  Niederösterreich,  in  Galizien  und  in  der  Bukowina  nahezu  iS^l 
in  Krain  und  Mähren  über  ö^q  aller  Todesfälle  verursacht.  Diese  extrem  hohen  Veis»  jj 
hältniswerthe  wurden  nur  noch  im  Quinquennium  1876—1880  in  Dalmatien  errei^^^^ 
in  allen  anderen  Ländern^  auch  in  Galizien  und  in  der  Bukowina  sind  Blattern  nadb 
und  nach,  in  einem  Theile  der  Länder  sogar  in  sehr  rasch  abnehmender  Progre8sio%^ 
immer  seltener  geworden,  in  einzelnen  in  den  letzten  Jahren  überhaupt  nicht  mebx;^ 
aufgetreten.  -i^ 

Wenn  nun   in   der  That  das   immer   seltenere  Vorkommen  von  Blattern  auck;. 
eine   stetig   abnehmende  Zahl   von   Sterbefällen   in  Folge   dieser   Krankheit   herbek  '^ 
geführt  hat,   muss  man  fragen,    welchen  Antheil  denn  die  beiden  anderen  e:!»nÜieH 
matischen  Krankheiten,  Masern  und  Scharlach  an  der  Gesammtsterblichkeit  nahmea*  V^^ 


Von  je  10.000 

To 

des 

fällen  waren 

verursacht 

durch  M 

asern  und  Scharlach. 

1873 

1876 

1881 

1886 

1891 

1896 

bis  1875 

bia  1880 

bis  1885 

bis  1893 

bii  1895 

bis  1900 

Niederösterreich       ...      215 

187 

190 

206 

249 

204 

Oberösterreich 

,      237 

165 

115 

111 

119 

96 

Salzburg     .     . 

.      118 

167 

75 

37 

172 

75 

Steiermark      .     . 

.      198 

108 

152 

192 

161 

130 

Kftrnten      .     . 

• 

.     430 

197 

188 

265 

260 

116 

Krain     .     .     . 

.      277 

248 

264 

373 

351 

311 

Triest    .... 

289 

99 

117 

189 

214 

287 

Görz-Gradisca 

208 

147 

371 

233 

228 

242 

Istrien   .... 

.      330 

200 

330 

214 

272 

474 

Tirol      .... 

453 

178 

212 

94 

137 

125 

Vorarlberg      .   . . 

107 

68 

41 

90 

43 

40 

Böhmen      .     .     . 

373 

332 

355 

283 

216 

206 

Mfihren       .     .     . 

,      319 

451 

291 

354 

286 

259 

ScUesien    .     .     . 

,      388 

427 

309 

483 

329 

327 

Galizien      .     . 

484 

675 

545 

667 

579 

698 

Bukowina  .     . 

349 

263 

464 

429 

543 

523 

Dalmatien  .     . 

? 

152 

452 

131 

147 

107 

Oesterreich 

.      373 

365 

364 

385 

345 

367 

»4^ 
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Wie  die  folgende  Uebersicht  zeigt,  lassen  in  Oesterreich  während  der  ange- 
führten Jahresperioden  die  SterbefUlle  in  Folge  von  Masern  und  Scharlach  keine 
nennenswerthe  Ab-  oder  Zunahme  ihres  Antheiles  an  der  Samme  aller  Todesfälle 
erkennen.  Nur  gegeptlber  den  Jahren  1873 — 1875,  fllr  welche  Angaben  aus  Dal- 
oaatien  nicht  vorliegen,  dürfte  eine  Abnahme  in  den  späteren  Jahren  sich  ergeben, 
in  den  5  Quinquennien  von  1876 — 1900  aber  waren  regelmässig  Masern  und 
Scbarlach  in  3'45 — 3'85Vo  %ll©r  Todesursachen  vertreten,  es  betrug  die  Differenz 
Bwischen  höchster  und  niedrigster  Zahl  somit  nur  0"47o- 

Grössere  Unterschiede  ergaben  sich  zwischen  den  einzelnen  Ländern  und  in 
liesen  auch  zwischen  den  einzelnen  oben  zusammengefassten  Zeitabschnitten.  In  der 
klehrzahl  der  Länder  schwankte  die  Höhe  dieser  Verhältniszahlen  je  nach  der 
»eriodisch  zu-  oder  abnehmenden  Häufigkeit  bald  der  Masern,  bald  der  Scharlach- 
odesfäUe,  die  Unterschiede  sind  in  einzelnen  Ländern  keine  bedeutenden,  in  anderen 
»r^ibt  sich  gegen  die  neueste  Zeit  hin  eine  deutliche  Verminderung  der  Häufigkeit^  in  Krain, 
n    Küstenland,  in  Galizien  und  in  der  Bukowina  jedoch  eine  Erhöhung  derselben. 

Ganz  sicher  ist  aber,  dass  unter  der  Gesammtzahl  der  Todesfälle  die  durch 
IfarSern  und  Scharlach  herbeigeführten  im  Jahre  1900  noch  fast  mit  einer  Verhältnis- 
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eten  waren,  als  im  J^re  1875, 

I   Tenninderte   Häufigkeit   diese: 

m  Sinken  der  Mortslitatsziffer, 

isk rankheiten  berechnetenSterblii 

itit 

BT  Tafeln  14  und  15  zeigen  wt 

riachsterblichkeit   je    nach     der 

Verbreitung  der  betreffenden 
bare  Abnahme  der  Häufigkeit, 
m  Mittel  ergibt  sich  auf  100.00( 
!  Mortalitätaziffer  von  129,  'filr 
,  109,  111,  95,  93.  Analoge  I 
^^  Sterblichkeit  in  den  Ländern 
ichselnden  Häufigkeit  und  Intei 
rlässigen  Anhaltspunkte. 

den  später  zu  erwähnenden  a 
andauernde  Abnahme  ihrer  Mo 
und  Masern  nur  unbedeutend  z 
gen,  aus  welchen  GrUnden  die 
mde  Häufigkeit  der  acuten  Inf« 
auch  bei  den  unbestreitbar  am 
aa  herrschenden  und  stets  inne 
scfalagh  rankheiten      in     gleiche 

oender  wichtiger  Umstand,  dass  j 
Bevölkerung  wenig  beachtet  u 
isch  wiederkehrende  Vorkommn 

hnt  bat,  wurde  bereits  an  früherer  Stelle  erwflhnt.  Da» 
ter  der  Vollkraft  und  der  Erwerbsfähigkeit,  vielmebr  vor 
reten  und  die  grossere  Zahl  von  SterbefUUen  bei  Kindera 
nichts  Aufßllligea   hat,  vervollständigt   noch    '*•'•   **■''• 
ete.  Maassnahmen   gegen   eine  Weiterverbre 
,nn,  wenn  der  b&sartige  Charakter  die  allgei 
sonst  aber  wie  bei  Masern   von  der  Bevölli 
ben.  Auch  die  Sanitätsbehörden  selbst  fand< 
iee   veranlasst,    Vorkehrungen   in   dieser   Ric 
:h  selbst  heute  noch  nicht  selten  auf  ganz  i 
leicher  Strenge  darchzufQhren,  wie  gegenitbe 
)henden  Infectionskrankheiten. 
welche  man  auf  dem  Lande  und  in  vielen 
sn  Masern    und  oft  genug  auch  den  Scharli 
'olge,  dass  ärztlicher  Rath  meist  nur  in  schwe 
jass  solche  Erkrankungen   sehr  häufig  gar 
nn  endlich  Anzeigen  einlaufen,  die  zur  £rfa 
e  mehr  oder  weniger  ausgedehnte  Epidemie 
;ar  von  einer  Unterdrückung  derselben  jed 

:he  Häufigkeit  des  Auftretens  dieser  Krank 
in  ganz  charakteristisches  Bild  der  das  Verl 
Im  Sommer  sinken  diese  KrankheitsßlUe 
id  bis  zum  Winter  steigt  die  Curve  rapid  in 
ten  Hälfte  des  Monats  December  auf  ihren 
tlonat  März,  mitunter  auch  April,  steigt  um 
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wieder  rasch  an  zu  dem  meistens  im  Mai  eintretenden,  jedoch  an  die  Höhe  jenes  im 
Herbste  nicht  heranreichenden  Maximum,  um  dann  im  Verlaufe  von  2 — 3  Monaten 
wieder  zum  tiefsten  Stande  des  Jahres  sich  zu  senken. 

6anz  ähnlich  ist  der  Verlauf  der  Curve  der  zeitlichen  Häufigkeit  der  Scharlach- 
erkrankungen, doch  entfernen  sich  Maxima  und  Minima  derselben  bei  weitem  nicht 
in  jenem  Grade  wie  in  der  Masemcurve. 

Dieser  auffällige  Verlauf  der  zeitlichen  Häufigkeit  beider  Krankheiten  ist 
ganz  wesentlich  darin  begründet,  dass,  wenn  auch  nicht  immer,  doch  zum  mindesten 
sehr  häufig,  der  Schulbesuch  der  Kinder  an  der  raschen  Ausbreitung  derselben 
Schuld  trägt.  Während  der  Ferien  tritt  die  Krankheit  zurück,  wenn  im  Herbste  der 
Schulunterricht  beginnt,  mehren  sich  die  Krankheitsfälle,  sofern  in  der  betreffenden 
Gegend  solche  bereits  vorgekommen  sind,  und  das  enge  Beisammensein  vieler  Kinder 
in  den  Schulzimmern  begünstigt  in  hohem  Maasse  die  Uebertragung  des  Ansteckungs- 
stoffes, welchen  die  inficirten  Schüler  auf  die  nicht  in  die  Schule  gehenden  anderen 
Kinder  der  Familie  übertragen  und  erreicht  die  Zahl  der  Erkrankungen  um  diese 
Zeit  sehr  schnell  ihre  grösste  Höhe,  um  dann,  wenn  der  grösste  Theil  der  emp&ng- 
liehen  Individuen  durchseucht  ist,  fast  eberso  schnell  sich  wieder  zu  vermindern. 

£s  liegt  daher  nahe,  dass  die  vorzukehrenden  Maassnahmen  noch  vor  Beginn 
der  Schule  getroffen  und  mit  aller  Exactheit  durchgeführt  werden  müssen,  denn  der 
persönliche  Con  t  act  der  Kinder  in  der  Schule  kann  weder  verhütet,  noch  auch  in  einer  für  die 
Prophylaxe  genügenden  Weise  eingeschränkt  werden.  Allerdings  kann  zur  Ver- 
hütung von  Krankheitsübertragungen  auch  in  und  gerade  durch  die  Schule  sehr  viel 
geschehen,  weil  hier  sich  Gelegenheit  bietet,  beim  Unterricht  auf  allmähliche  Ein- 
bürgerung richtiger  Anschauungen  über  die  gegen  Infectionskrankheiten  überhaupt 
nothwendigen  Vorsichten  bei  der  heranwachsenden  Jugend  hinzuwirken  und  diese 
nach  und  nach  in  die  Bevölkerung  selbst  zu  verpflanzen. 

Auch  in  dieser  Richtung  ist  eine  dem  Ziele  sich  nähernde  Bahn  bereits  be- 
treten worden  durch  Einführung  des  Unterrichtes  über  Hygiene  und  Somatologie  an  f 
den  Lehrer-  und  Lehrerinnen bildungsanetalten.  Soferne  und  soweit  Aerzte  diesen 
Unterricht  ertheilen,  ist  die  Gewähr  vorhanden,  dass  mit  den  Ergebnissen  wissen- 
schaftlicher Forschung  und  fachmännischer  Erfahrung  nicht  in  Widerspruch  stehende  An- 
schauungen gelehrt  und  den  Zöglingen  beigebracht  werden.  Eine  gewisse  Summe  von 
Kenntnissen  über  das  eigentliche  Wesen  und  Verhalten  der  Erreger  von  Infectionskrank- 
heiten, über  die  Wege  und  Art  ihrer  Verbreitung  sowie  über  die  Mittel  und  Vor- 
kehrungen, um  dieser  vorzubeugen,  wird  die  Lehrerkreise  zu  wichtigen  Bundes- 
genossen des  Amtsarztes  machen. 

Anderseits  muss  aber  auch  der  Einfluss  der  Sanitätsverwaltung  hinsichtlich  der 
gesundheitlich  wichtigen  Beziehungen  im  Unterrichtswesen  gesichert  sein,  wenn  der 
Erfolg  voll  erreicht  werden  soll.  In  den  meisten  der  hier  in  Betracht  kommenden 
Beziehungen  kann  nur  Derjenige,  welcher  über  ärztliche  und  sanitätspolizeiliche 
Kenntnisse  verfügt,  eine  wirklich  nutzbringende  Thätigkeit  entfalten. 

Ein  wichtiges  Glied  in  dieser  Hinsicht  würde  die  allgemeine  oder  wenigstens 
möglichst  ausgedehnte  Einführung  von  Schulärzten  bilden,  eine  Einrichtung,  welche 
in  einigen  Städten,  allerdings  mit  beschränktem  Wirkungskreise  dieser  Organe  bereits 
versi^chsweise  getroffen  wurde.  Jedenfalls  müsste  der  Wirkungskreis  der  Schulärzte 
gegenüber  dem  ihnen  in  diesen  Städten  heute  zugewiesenen  in  mehrfacher  Hinsicht 
erweitert  und  auf  ihre  Mitwirkung  gerade  bei  Verhütung  der  genannten  ansteckenden 
Krankheiten  grosses  Gewicht  gelegt  werden. 

Die  grosse  Zahl  der  jährlich  verzeichneten  Todesfälle  an  Masern  und  Scharlach 
rechtfertigt  vollauf,  ja  fordert  eine  ungleich  aufmerksamere  Beachtung  dieser  Krank- 
heiten und  die  Einleitung  energischer  Maassnahmen  schon  beim  ersten  Auftreten  der- 
selben. Die  Erfolge  bei  der  Bekämpfung  der  Blattern,  welche  bei  den  ersten  Fällen 
lurch    wirklich   sichernde  Absonderung    der  Kranken    und  verlässliehe  Desinfection 
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DU8S,  durch  die  Schutzpockenimpfung  erst  in  zweiter  Linie 
las  sprechendste  Beispiel,  dasa  es  möglich  ist,  eine  weitere  Ver- 
;r  Hautkrankheiten  im  Keime  zu  ersticken.  Würde  nach  gleichen 
ich  bei  Masern  und  Scharlach  voi^egangen,  so  würden  diete 
ermeidbaren  zahlenden  Krankheiten,  wenn  auch  vielleicht  nicht 
loch  wenigstens  gegenüber  ihrem  heutigen  Stande  gaos  bedeatoid 

eiogeschränkt  werden. 

noch  ein  weiterer  Umstand  in  Betracht.  Die  Zahlen  der  an 
:b  Gtestorbenen  geben,  ganz  abgesehen  davon,  dass  auch  com- 
an,  wie  Diphtherie,  Lungenentzündung  hSnfig  genug  anstatt  der 

Todesursachen  ausgewiesen  werden,  kein  vollständiges  Bild 
:  Krankheiten  auf  die  Sterblichkeitshäufigkeit.  In  wie  vielen 
L  und  Scharlach  Veränderungen  in  inneren  Organen  zurück,  die 
i  und  nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit  den  Tod  des  von  der 
{enesenen  Individuums  herbeiführen !  In  diesen  Fällen  wird  wohl 
;krankheit  als  die  Todesursache  bezeichnet.  Würde  man  aber  diese 
and  den  Masern-  beziehungsweise  Scharlachtodesfällen  Eurechnen 
amen,  sollte  auch  stets  die  Qrundkrankbeit  in  dem  ärzUicben 
im  Todtenschein  angegeben  werden  —  so  käme  eine  angleich 
pfem  dieser  Krankheiten  zum  Vorschein. 

ägungen  stellen  es  wohl  ausser  Zweifel,  dass  man  diesen  Krank- 
;rosses  sanitätspolizeiliches  Augenmerk  zuwenden,  dass  man  in»- 
,n  der  Schulen  auf  schleunigste  Unterdrückung  aller  etwa  im 
1  Krankheitsherde  hinwirken  muss.  Da  der  Schulunterricht  ein 
ernis  ist  und  nicht  umgangen  werden  darf,  sollten  die  ent- 
rungen rechtzeitig  getroffen  werden,  damit  die  Gefahr  einer 
g  durch  den  Schulbesuch  ausgeschlossen  bleibe.  So  wichtig 
1    mindesten   ebenso    wichtig    sind   auch    die    Gesundheit    und 


Keuchhusten. 

1  von  vorneherein  bemerkt  werden,  dass  die  Nach  Weisungen, 
il  der  durch  Keuchhusten  verursachten  Todesfälle  vorliegen,  in 
irlässlich  sind,  als  jene  über  die  anderen  Infectionskrankheiten. 
iptsäcblich  darin,  dass  nur  ausnahmsweise  die  Amtsarzt  in  die 
eigener  Anschauung  zu  constatiren,  ob  es  sich  im  gegebenen 
en  handelt.  Es  werden  im  gewöhnlichen  Leben  unter  dieser 
ändere,  mit  heftigem,  lange  dauerndem  Husten  einher^ebende 
Aerztliche  Hilfe  wird,  wenn  nicht  besonders  schwere  Erschei- 
len  oder  bedrohliche  Folgekrankheiten  eintreten,    selten    in   An- 

die  umstehende  Tabelle,  welche  die  seit  dem  Jahre  1873  ver- 
stensterhefälle  nachweist,  lässt  sofort  die  bedeutende  Abnahme 
entnehmen.  Im  Jahre  1898  betrug  diese  Zahl  nicht  mehr  die 
IQO  etwas  mehr  als  die  Hälfte  jener  im  Jahre  1873.  Allerdings 
icn  liegenden  Jahren  die  Zahl  in  manchen  Jahren  gesti^en. 
891  mit  29654  den  höchsten  Stand,  in  anderen  Jahren  aber  ist  sie 
eniger  bedeutend  gesunken.  Eine  Verminderung  der  Zahl  ergibt 
izelnen  Ländern,  in  denen  die  jährlichen  Zahlen  dieser  Todesfälle 
breiter  Grenzen  sich  bewegen, 

ritt  meistens  epidemisch  auf  und  herrscht  nieht  selten  in  aus- 
ng.  Die  Krankheit  geht,   wie  die  Vergleiche  der  Nachweisungen 
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.  "aber    di&  gleichzeitig    in    den   Bezirken    bestehenden    Infectior 

--hätt£g  neben  Masernepidemien   einher,  bildet  einmal   den    Vorlfi 

den  Nachzügler  deraalben.  Auch  die  Tabellen  auf  Seite  1 18  und  1 

^^  Jahren  ein  gleichzeitiges  Ansteigen,  beziehungsweise  Sinken  der  2 

"    .  der  Ke uchh US tenster befalle  einzelner  Länder  nach. 

Hinsichtlich  des  Fortschreitens  der  Keuch hustenepidemien  a 
einer  anderen  lassen  die  periodischen  Berichte  über  Infection 
gemeinen  eiueo  langsamen  Gang  entnehmen,  es  danert  meisten 
Krankheit  weite  Strecken  zurUcklegt. 

Sehr  auffällig  ist  aber  das  oft  plötzliche  Auftauchen  der 
Gegend,  in  welcher  seit  geraumer  Zeit  kein  Fall  derselben  toi 
kann  dies  nur  auf  eine  Einschleppung  von  auswärts  zurtlckgefi 
Erhebungen  hierüber  bestätigen  diese  Ursache  in  der  Regel.  Ni 
£inschleppnng  durch  Kinder,  welche  wegen  ihrer  allen  medican 
therapeutischen  Mitteln  trotzenden  Erkrankung  zur  Luftveränd 
gebracht  werden,  um  unter  geänderten  Verhältnissen  Genei 
begreiäich  diese  therapeutische  Maassnahme  vom  Standpunkte 
Kinder  ist,  ebenso  gewissenlos  und  vom  Standpunkte  der  San 
und  verwerflich  ist  dieser  Vorgang,  wenn  die  kranken  Kinder 
weniger  dicht  bewohnten  Orten  untergebracht  werden  und  d 
Ortes  inBciren,  so  unter  Umstanden  recht  bedenkliche  Kachb 
Tod  so  mancher  einheimischer  Kinder  verschulden. 

Man  begegnet  aber  sogar  in  ärztlichen  Kreisen  mitunter  c 
diese  Methode,  die  Genesung  der  Kranken  anzustreben,  die 
Erfolg  versprechend,  selbstverstfindÜch  sei. 

Ein  weiterer  Verbreitungaweg  des  Keuchhustens  ist  der  Sc 
in  gleicher  Weise  wie  dies  oben  von  den  Masern  erwähnt  wur 
bleiben  gewöhnlich  unbeachtet,  weil,  ho  lange  nicht  eine  Ken 
steht,  der  Hasten  auf  andere  Ursachen  bezogen  wird.  Wem 
mehren,  dann  ist  es  auch  bereits  zu  spät  und  eine  Einschrt 
nicht  mehr  zu  erreicheu. 

Da  die  Krankheit  von  der  Bevölkerung  nicht  oder 
ärztlicher  Kath  zumeist  nicht  in  Ansprach  genommen  wird,  w< 
in  der  Mehrzahl  der  Fälle  als  unzureichend  erweist,  kommi 
erkrankungen  nur  sehr  unvollständig  zur  Kenntnis  der  polit 
müBsen  sich  diese  gewöhnlich  mit  der  Kenntnisnahme  bescbi 
oder  jener  Gegend  oder  Gemeinde  Keuchhusten  herrscht,  w 
ständlich  folgt,  dass  der  grösste  Tbeil  der  Individuen  jugendli 
Gegend  mit  der  Krankheit  behaftet  sein  wird. 

MaasBDahmcD  werden  dann  wohl  zuweilen  angeordnet,  i 
thunlichste  Absonderung  der  Kranken  von  den  Gesunden,  mög 
der  Krankheitsübertragung  durch  Wäsche  und  Qehrauchagege; 
an  einen  Erfolg  dieser  Maassnahmen  wird  aber  auch  Derjenigt 
dieselben  augeregt  oder  angegeben  hat.  So  lange  eine  allgen 
pflichtung  zur  Anzeige  aller  derartigen  Erkrankungen  nicht  bei 
unumgänglich  nothwendigen  Vorkehrungen,  welche  überdies 
wenn  einmal  eine  grössere  Zahl  von  Fällen  aufgetreten  ist. 
bezweifein,  dass  eine  Besserung  der  Verhältnisse  stattgefunden 
nahmen,  welche  gegen  Infectionskrankheiten  allenthalben,  da. 
drucke,  dort  in  milderer  Form  gehandhabt  werden,  auch  hii 
hustens  mindestens  einigen  Einfluss  hatten.  Aus  der  Statistik  gel 
der  Zahl  dieser  Sterbef^Ue  hervor,  dieselbe  lehrt  aber  nicht  a 
weit   die    in  neuerer  Zeit   ungleich   verUaslicber   gewordenen    £ 
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scheine  hiezu  beigetragen  haben  mögen,  da  ja  die  immer  häufiger  werdende  ärztliche 
Leichenbeschau  manche  früher  yon  .  den  Laien  irrig  angegebene  Todesursache 
beseitigt  hat. 

^  *  m  m  »  ■ 

•  Diphtherie. 

(Tafel  16.) 

Diese  gefährliche  Infectionskrankheit  wurde  leider  eipst  seit  dem  Jahre  1878 
in  das  vorgeschriebene  Schema  der  Todesursachen  aufgenommen.  Es  ist  dies  umso- 
mehr  zu  bedauern,  da  vor  dem  genannten  Jahre  die  Krankheit  in  sehr  weiter  Aus- 
dehnung und  wie  aus  anderen,  als  statistischen  Quellen  zu  entnehmen  ist,  auch  in 
bösartiger.  Form  geherrscht  hatte,  was  eben  auch  den  Anlass  gab,  die  gesonderte 
Naehweisung  dieser  SterbefkUe  anzuordnen.  Früher  waren  dieselben  theils  unter  die 
>enzündlichen  Krankheiten  der  Athmungsorgane«,  theils  unter  die  »sonstigen  Krank- 
heiten« einbezogen  worden.  Es  weist  auch  die  unten  (Seite  00)  folgende  Tabelle  in 
den  Jahren  1873 — 1877  eine  unverhältnismässig  grössere  Zahl  an  SterbefkUen  in 
Folge  der  ersteren  Krankheiten  auf,  als  in  den  nächstfolgenden  Jahren. 

Aus  der  Tabelle  auf  Seite  134,  welche  die  seit  1878  in  den  Läildern  und  im 
Reiche  vorgekomiäenen  Diphtheriesterbefälle  verzeichnet,  entnimmt  man,  dass  im 
Jahre  1878  die  grösste  Zahl  dieser  Fälle  —  56.973  —  vorgekommen  ist,  dass  dann 
Jahre  mit  einer  allmählich  und  fast  ständig  abnehmenden  Zahl  folgten,  in  den  Jahren 
1887  und  1894  neuerdings  eine  Zunahme  eintrat,  von  letzterem  Jahre  an  aber  die 
Zahl  andauernd  gesunken  ist,  im  Jahre  1900  die  niedrigste,  und  zwar  mehr  als  viermal 
kleiner  war,    als  zu  Beginn  des  Zeitraumes,    aus  welchem  Nach  Weisungen  vorliegen. 

Es  lässt  sich  nicht  mehr  mit  voller  Sicherheit  nachweisen,  von  yfo  die  grosse 
Diphtherieepidemie,  welche  im  8.  Decennium  über  die  Mehrzahl  der  Länder  sich  ver- 
breitet und  eine  verhältnismässig  grosse  Zahl  von  Sterbefällen  verursacht  hatte,  ge- 
kommen ist.  Wahrscheinlich  hatte  die  Epidemie  in'  den  nördlichen  und  östlichen 
Ländern  ihren  Eingang  gefunden. 

Ungleich  rascher,  als  dies  in  den  Zahlen  für  .das  Reichsgebiet  zum  Ausdrucke 
kommt,  ist  in  einzelnen  Ländern  die  Zahl  dieser  Sterbef&lle  gesunken.  Wenn  man 
auch  zugeben  muss,  dass  nicht  wenige  der  als  diphtheritische  bezeichneten  und  ange- 
zeigten Erkrankungsfälle  nicht  auf  diese  Infectionskrankheit  zu  beziehen  war^n  und 
dass  Gleiches  auch  heute  noch  nicht  so  selten  der  Fall  sein  dürfte,  so  geben  doch 
die  ausgewiesenen  Sterbefälle  nicht  zu  gleichen  Zweifeln  Anlass,  denn  die  in  ihren 
Erscheinungen  an  Diphtherie  mahnenden  Erkrankungen  führen  in  der  Regel  nicht 
zum  Tode.  Die  Zahlen  der  Sterbefklle  geben  somit  ein  richtiges  Bild  von  der  Häufig- 
keit und  von  der  Verbreitung  der  Diphtherie. 

Weit  auffälliger  als  in  den  absoluten  Zahlen  zeigt  sich  die  verminderte  Häufig- 
keit dieser  Todesursache  in  den  aus  dem  Vergleiche  der  Zahl  dieser  Sterbefälle  mit 
der  Einwohnerzahl  sich  ergebenden  Relativwerthen,  wie  sie  das  Diagrainm  auf 
Seite  135  für  das  Reichsgebiet  darstellt. 

In  keinem  Jahre  reichte  die  Mortalitätsziffer  an  jene  von  1878  auch  nur  ent- 
fernt heran.  Schon  zwischen  dem  angeführten  und  dem  folgen4en  Jahre  weist  die 
Mortalitätsziffer  eine  Differenz  von  78  (auf  100.000  Einwohner)  auf.  Charakteristisch 
ist,  dass  die  zeitweise  gestiegene  Sterblichkeitshäufigkeit  die  Mortalitätsziffer  des 
Beiches  in  der  Folge  mit  alleiniger  Ausnahme  jener  im  Jahre  1894  nie  mehr  auf  die 
Höhe  des  vorausgegangenen  Maximums  hinauftrieb,  dass  auch  im  Jahre  1894  die 
Differenz  gegen  1891  nur  eine  verschwindend  kleine  war.  Seit  1394  ist  ein  rasches 
Btufenfbrmiges  Sinken  dieser  Sterblichkeitshäufigkeit  prägnant  ausgeprägt.  Aber  selbst 
die  vorübergehend  grössere  Häufigkeit  dieser  Todesursache  vermag  den  Eindruck, 
dass  die  Curve  seit  1878  eine  .ausgesprochene  absteigende  Tendenz  zeigt,  nicht  zu 
verwischen. 

4* 
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^  Für  die  Benrtheilung  der  Morbiditätsverhältnisse  dieser  Krankheit  in  den  ein- 
zelnen {jändern  gibt  die  Mortalitätsziffer  des  Reichsgebietes  keine  genügenden  An- 
haltspunkte, da  ja  nicht  immer  in  allen  Theilen  des  letzteren  gleichzeitig  eine  höhere 
oder  niedrigere  Diphtheriesterblichkeit  herrschte,  vielmehr,  wie  schon  bei  den  zn  den 
; '  exanthematischen  gerechneten  Krankheiten  erwähnt  wurde,  die  Extreme,  welche  sich 
,  für  die  einzelnen  Länder  ergeben,  sich  bis  zu  einem  gewissen  Qrade  in  den  Ziffern 
für  das  Reichsgebiet  ausgleichen. 

Diese  Verhältnisse  stellen  die  Diagramme  auf  Taf^l  16  in  augenfälliger 
Schärfe  dar.  In  der  Mehrzahl  der  Länder,  folgte  auf  die  hohe  Diphtheriesterblichköt 

V'. gegen  Ende  des  8.  Decenniums   ein   mehr  oder  weniger   tiefer  Abfall  derselben,  im, 
10.  Decennium  aber  wieder  ein  sehr  rasches  Ansteigen,  und  zwar  in  einigen  zu  einer 

^  Höhe,  welche  jene  im  Jahre  1878  übertraf  oder  derselben  sehr  nahe  kam.  Der  daran 
sich  wieder  anschliessende  Abfall  vollzog  sich  in  einzelnen  Ländern  wieder  sehr 
schnell,  in  anderen  langsam  in  kleinen  Absätzen.  ^ 

o  *  In  einigen  Ländern  bietet  der  Verlauf  der  Curve  eine  volle  Uebereinstimmoog,: 
jedes  hat  nach  der  einen  oder  anderen  Richtung  Abweichungen  zu  verzeichnen  aod^ 
sind  diese  Diagramme  ein  sprechender  Beweis,  wie  wenig  man  aus  Ziffern  für  dis  i 
Reichsgebiet  über  die  Verhältnisse  in  dessen  verschiedenen  Theilen  entnehmen  kann. 
Nicht  weniger  deutlich  ergibt  sich,  dass  der  beliebte  Vergleich  der  JUCortalitätsziffs 
eines  Jahres  mit  jener  des  vorausgegangenen  für  das  Verhalten  derselben  innerhalb 
längerer  Zeitfolge  nicht  maassgebend  sein  kann. 

Im  Jahre  1878  hatte  die  Bukowina  eine  Diphtherie-Mortalität  von  197  (auf 
1000  Einwohner  berechnet),  im  folgenden  Jahre  noch  von  8Voo*  ^^  keinem  Jahre' 
und  in  keinem  anderen,  Lande  hatte  diese  Ziffer  eine  auch  nur  annähernd  gleiclie 
Höhe  erreicht.  *  Ueber  3 Voo   betrug   diese  Ziffer   im  Jahre  1878    in  (jalizien  und  in 

:  Krain.  In  Triest,  latrien,  Tirol  und  Vorarlberg  stieg  die  Sterblichkeit  von  1878  an 
durch  3 — &  Jahre  continuirlich    und    erreichte  ihr  Maximum  6rst  Im  9.  Decennram. 

"  Dauernd  niedrige  Mortalitätsziffern  weisen  Oberösterreich,  Salzburg,  Tirol  und  Vor- 
arlberg auf.  Die  in  dieser  Richtung  dauernd  relativ  günstigen  Verhältnisse  dieser 
Länder  wurden  in  anderen  Ländern  erst  in  neuester  Zeit  erreicht.  Die  ausgiebigste 
Besserung  ist  in  der  Bukowina  eingetreten. 

Hinsichtlich  der  Verbreitung  der  Diphtherie^  worüber  der  Gang  der  im  Jahre 
1893  von  Norden  her  gegen  Oesterreich  vorgedrungenen  Pandemie  Aufscfaluss  gibt, 
stellt  sich  heraus,  dass  die  Krankheit  nur  langsam  in  immer  weiter  entfemtoiN 
Gegenden  Eingaüg  fand,  In  Görz  war  dieselbe,  nachdem  sie  in  Krain  und  ia^ 
Istrien  schon  1894  grosse  Verbreitung  gefunden  hatte,  erst  1895,  in  Dalmatien  erst! 
1896  bedrohlich  aufgetreten. 

Aus  den  periodischen  Berichten  über  den  Stand  der  Infectionskrankfaeiten  geht 
regelmässig  hervor,  dass  die  Diphtherie  selten  und  man  kann  sagen,  nur  ausnahms- 
weise in  ähnlicher  Verbreitung  auftritt,  wie  die  acute  Exantheme,  dass  es  sich  zu- 
meist um  gehäufte  Einzelfälle  in  einem  Orte,  seltener  um  Hausepidemien,  aber  nicht 
selten  um  mehrere  Erkrankungen  in  einer  und  derselben  Familie  handelt  Wenn  aucht: 
die  Erkrankungen,  welche  die  allmählich  über  das  ganze  österreichische  Ländergel^ 
sich  ausdehnende  Pandemie  des  10.  Decenniums  bildeten,  viel  zahlreicher  waren, 
in  den  vorausgegangenen  Jahren,  so  blieb  doch  die  angeführte  Art  der  Verbreitnngi 
dieselbe,  die  Local-  und  Hausepidemien  umfassten  eine  grössere  Zahl  von  Kranken^ 
aber  eine  gleiche  allgemeine  Verbreitung  der  Infection,  wie  sie  bei  Masern 
Scharlach  stets  zu  beobachten  ist,  fehlte. 

Es  ist  lebhaft  zu  bedauern,  dass  die  DiphtheriesterbefällQ  nicht  aus  einer  sefa^ 
langen  Reihe  von  Jahren  bekannt  sind.  Aus  den  Diagrammen  auf  Tafel  16  ist  bei 
wenigen  Ländern  sehr  deutlich  —  bei  Schlesien,  aber  auch  bei  Galizien,  Bukowinai; 
Dalmatien  —  eine  gewisse  Periodicität  der  Wiederkehr  grösserer  In-  oder  Extensität  dce 
Krankheit  zu  entnehmen.     Eine  solche  könnte  jedoch  allgemein  zutreffen  und  ist 
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cht  DOthwendig,  dasB  zwiacLen  Maximum  und  Minimum  der  Mortalität  stels  our 
enige  Jahre  liegeu,  es  kflnnte  die  Zwischenzeit  auch  mehrere  Jahre  umfassen.  Bei 
Den  Lttndern,  in  welchen  diese  Mortaliiätsziffer  im  Jahre  1878  noch  einen  niedrigen 
and  hatte,  scheinen  die  Diagramme  ebenfalb  auf  ein  periodisch  sbwecbselndeB 
eigen  und  Sinken  der  Ziffer  hinzudeuten,  so  ganz  auffällig  bei  Triest,  IgtriMi,  Tirol 
id  Vorarlberg.  Die  bis  jetzt  vorliegenden  Nachweisnngen  gestatten  hierüber  keine 
oberen  Schi ussfolgerun gen,  da  die  Jahresreibe  zu  kurz  ist,  um  erst  innerhalb  längerer 
»träume  auftretende  Häufigkeitsschwankungen  im  Allgemeinen  und  in  allen  Ländern 
im  Ausdrucke  kommen  zu  laesen. 

Genauere  Kenntnis  hierüber  zu  besitzen,  wäre  jedoch  schon  aus  dem  Qrunde 
chtig,  um  die  in  neuester  Zeit  aufgetauchte  Streitfrage,  ob  und  welchen  Sinfluss 
B  Diphtherie-Heilserumtherapie  auf  die  Mortaliiätsziffer  übte,  auch  in  dieser  Kichi 
ng  einer  sicheren  Entscheidung  zuzuführen.  Diese  Behandlungsmethode  wurde  in 
T  Zeit  eingeführt,  in  welcher  in  allen  Ländern  Diphtherieerkrankungen  in  unge- 
ähnlicher  Ausdehnung  häufig  aufgetreten  waren.  Der  rasche  Abfall  der  Sterblicb- 
lit  an  dieser  Krankheit  wird  mit  der  immer  mehr  eingebürgerten  und  in  immer 
hlreicheren  Fällen  angewendeten  Serotherapie  in  ursächlichen  Zusammenbang  ge- 
acht.  Wie  bei  allen  anderen  Fragen  erhoben  sich  auch  da  Zweifel,  ob  thatsächlich 
Q  solcher  ursächlicher  Zusammenbang  bestand,  und  wendet  man  ein,  dass  die  Er- 
!ge  der  Serotherapie  nur  scheinbare  sind,  weil  diese  Behandlungsmethode  eben  zu 
r  Zioit  begann,  als  die  Diphtherie  nach  dem  natürlichen  Laufe  der  Dinge  und  ohne 
anschlichen  Einäuss  seltener  wurde.  Allerdings  sehliesst  das  nicht  aus,  dass  beide 
ictoren,  die  von  selbst  eingetretene  geringere  Häufigkeit  der  Krankheit  und  die 
Totherapie  zasammenwirkten,  um  die  Diphtheriemortalität  in  allen  Öf  i 

Indern,  ausser  in  Dalmatien,  bis  zum  Jahre  1900  auf  einen  in  früher  i 

reicfhten  Tiefstand  hinunterzudrücken. 

Die  Ergebnisse  der  Mortalitfitsstatistik  werden  wohl  nie  ausreiohen,  um  aus 
nselben  allein  diese  Frage  zu  einer  sicheren  Entscheidung  zu  bringen,  da  in  erster 
;ihe  die  Häufigkeit  der  Erkrankungen  und  die  Lethali täts Verhältnisse  derselben 
laaagebend  sind.  Die  klinischen  Beobachtungen  und  die  Erfahrungen  am  Kranken- 
tte  sprechen  jedoch  ganz  entschieden  zu  Gunsten  der  ganz  bedeutenden  Erfolge 
r  Heilserumbehandlung,  welche  sich  dann  auch  in  der  Mortalitfitsstatistik  werden 
Itend  machen  müssen. 

Seit  dem  Jahre  1896,  also  für  5  Jahre,  liegen  aus  allen  Ländern  Angaben  über 
i  Lethali  täts  Verhältnisse  bei  den  mit  Diphtherieheileerum  behandelten  Fällen,  sowie 
i  solchen,  bei  welchen  diese  Behandlung  nicht  stattgefunden  hat,  vor.  Die  Ge- 
nintzahl  der  Erkrankungsßllle,  von  denen  die  Behandlungsart  bekannt  ist,  beläuft 
h  in  diesen  5  Jahren  auf  154.714,  davon  war  bei  69.376  die  Serotherapie  ange- 
indet  worden,  und  sind  von  diesen  Kranken  10.732,  d.  s.  löSVo  gestorben. 

Von  den  nicht  mit  Heilserum  behandelten  85.338  Kranken  sind  32.588  oder 
'2Vg  gestorben,  von  den  154'714  Kranken  überhaupt,  hinaichthch  deren  Behand- 
ig (mit  und  ohne  Serum)  Daten  bekannt  sind,  43.320  oder  27-97o. 

Die  Differenz  zwischen  diesen  beiden  Lethali IHIsziffern  15  ä  und  382  ist  eine 
bedeutende,  dass  dieselbe  als  sprechender  Beweis  für  die  Heilwirkung  des  Serums 
erkannt  werden  muss  und  kann  wohl  auch  nicht  geläugnet  werden,  dass  diese  so 
ieutenden  Unterschiede  im  schliesslichen  Ausgange  der  Krankheit  nicht  ohne 
□öuas  auf  die  Diphtheriesterbliehkeit  Überhaupt  bleiben  konnten. 

Die  Heilserumbehandlung  wurde  zuerst  im  Jahr  18M  versuchsweise,  gegen 
>de  dieses  Jahres  bereits  in  einer  ansehnlichen  Zahl  von  Krkrankungsfällen  ange- 
ndet, fand  aber  erat  im  Jahre  1895  in  weiteren  Kreisen  Eingang.  Man  war  zuerst  auf 
1  im  Auslände  gewonnene  Serum  angewiesen.  Mit  1.  Juli  des  Jahres  1895  konnte  das 
a  errichtete  staatliche  serotherapeutische  Institut  mit  der  Lieferung  einheimischen 
rums  beginnen.  Um  diese  Behandlungsmethode  in   allen  Ländern  zu  ermöglichen. 
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tstellec  errichtet,  aus  denen  £allweiae  das  Heilmittd  bcEogca 
st  dafür  Sarge  getra^n,  daas  Seratnyoirfithe,  welche  wcfen 
glicherweise  ihre  Wirksamkeit  eingebtUst  haben,  vom  Btsat- 
g«n  und  durch  Vorrftthe  wirksamen  Serums  ersetzt  werdea. 
ihtungen  wurde  die  Serumbehaiidiung  in  ausgedehnten  KreiseK 
r  umfassende  Daten  Über  die  Anwendung  dieser  Therapis 
!n  den  aufeinanderfolgenden  Jahren  wurde,  soweit  bekamt, 
L1740,  15333,  16893,  13984  ErkranknngsfUllen  angeweod^ 
1  der  Fälle,  in  denen  über  die  Behandlungsmethode  Angaben 
gselben  5  Jahren  dieses  Heilmittel  bei  24694,  20044,  16963, 
i  nicht  in  Anwendung  gekommen  war. 

litdts Verhältnisse,  welche  sich  bei  Heilserumbehandlung,  bei 
und  bei  den  Diphtherieerkrankungen  Überhaupt  in  den  ge- 
I   den    einzelnen    Ländern   ergaben,   gibt  die   Debersieht  auf 

blieb  die  Sterblichkeit  der  mit  HeiUernm  behandelten  Indt- 
hinter  jener  zurück,  welche  sieh  für  die  Personen,  bei  denen 
llung  nicht  stattfand,  ergibt  Eine  Ausnahme  macht  nur  Ver- 
den Jahren  1897  und  1898  bei  den  der  Serotberapie  anter- 
)rtretende  grossere  Lethalität  nicht  beweiskräftig,  weil  es  sich 
ne  Zahl  von  Fällen  handelte,  fUr  deren  ungtlnstigen  Abhmf 
chen  von  Einäuss  gewesen  sein  dürften, 
schwankte  die  LethalitätszifFer  der  mit  Serum  behandelten 
3  nnd  161,  dieselbe  behielt  somit  in  den  5  Jahren  einoi 
iden  Werth,  während  bei  den  der  Serotherapie  nicht  unter- 
ethalitätsverhältnis  sich  allmählich  verschlimmerte.  Dieses  As- 
lethalitätsziffer  war  aber  nicht  im  Stande,  die  ProcentuthleD 
iphtherie  in  die  Hohe  zu  treiben,  vielmehr  war  der  Einflon 
SS,  dass,  soweit  Über  die  Behandlung  etwas  bekannt  ist,  die 
;  von  29'5  von  Jahr  zu  Jahr  stetig  bis  auf  25*2  gesunken  ist 
«Statistik  der  Diphtherie  bisher  noch  sehr  unvollständig.  Von 
enstatistik  ausgewiesenen  Diphtheriesterbefällen  kommt  nicht 
)  rechtzeitig  zur  Kenntnis  der  politischen  Behörden,  von 
irzahl  erfahren    diese    erst   aus  den    Alatrikenausztlgen  fiber 

1  1896—1900  sind  in  der  Todesursachenstatistik  102320 
isgewiesen,  in  den  Tabellen,  welche  periodisch  über  die  Er- 
ethoden  vorgelegt  werden,  für  dieselbe  Zeit  nur  43320,  es  ist 
1er  Todesfölle  bekannt,  ob  Heilserum  in  Anwendung  ges<^en 
Da  man  nun  aber,  ohne  sich  einem  wesentlichen  Fehler  ausin- 
dasa  hei  den  erst  nachträglich  den  politischen  Behörden  zur 
Sterbeßllten  eine  Heilserumbehandlung  nicht  oder  nur  selten 
Irfte,  erhöht  sich  die  Zahl  der  Fälle,  in  denen  die  erwähnte 
idet  wurde,  recht  bedeutend  und  würde,  wenn  auch  die  dea- 
]ahl  von  ErkrankungsMlen  bekannt  wäre,  für  diese  wahr- 
höhere Lethalitätsziffer  herauskommen,  als  diese  in  der  um- 
eint 

velche  die  Fälle  betreffen,  in  denen  Heilserum  in  Anwendung 
eich,  dass  in  einzelnen  Ländern,  in  denen  eine  grosse  Zahl 
len  ausgewiesen  ist,  diese  Therapie  nur  in  beschränktem 
at.  Da  eine  möglichst  früh-,  jedenfalls  aber  eine  rechtxeitige 
mittels  ein  wesentliches  Erfordernis  für  einen  günstigen  Er- 
de aber  das  Serum  in  sehr  vielen,  wenn  nicht  in  den  meisten 
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fllen    erst    innerhalb   längerer   Zeit  aus    der  Depotstelle    beschafft    werden    kann^ 

m   es    nicht   auffallen,   dass  die  Anwendung  desselben   oft  in    einem  KrankheitB- 

lium  erfolgt,  in  welchem  die  Wirkung  des  Heilmittels  nicht  mehr  eintritt    Ent 

renn  die  in   dieser  Richtung  noth wendigen  Einrichtungen  geschaffen    sein   werden, 

inn  man  durchgreifende  Erfolge  und  eine,  wie  bei  Blattern  andauernde  allgemeiDe 

id  über    die    heutige  hinausgehende   Herabsetzung  der  Diphtheriesterblicbkeit  ^• 

LÖffen.    Dass   aber   eine   solche   mit    aller   Sicherheit   erwartet   werden    darf,    dafür 

Recken    die    bisherigen  günstigen  Erfahrungen,    es   kann  auch  einer   später  etws 

[^antretenden    grösseren    Häufigkeit    dieser    Erkrankungen,    dem    Einbrüche    einer 

ndemie    mit   Beruhigung    entgegengesehen    werden    und    wird    eine    gleich    hohe 

Iterblichkeit  in   Folge    dieser   Krankheit,   wie   sie  in  früheren  Jahren   in   einzelnen 

»ändern  beobachtet  wurde,  mit  aller  Wahrscheinlichkeit,  wenn  nicht  Sicherheit  ans- 

[^schlössen  sein. 

Sehr  misslich  vom  Standpunkte  der  Sanitätsverwaltung  ist  der  Umstand^  dass, 
I0ie  oben  erwähnt,  die  Sanitätsbehörden  von  einem  grossen,  ja  vom  überwiegenden 
^heile  dieser  Erkrankungen  erst  dann  erfahren^  wenn  dieselben  bereits  zum  Tode 
l^führt  haben.  Dies  hat  auch  zum  mindesten'  verspätete  amtsärztliche  Erhebungen 
ir  Folge.  In  der  Mehrzahl  der  Fälle  müssen  sich  dann  die  Vorkehrungen  auf  Hint- 
l^qjihaltung  einer  Weiterverbreitung  der  Ansteckung  durch  Effecten  der  Verstorbenen, 
^imf  Desinfection  der  Wohnung  beschränken,  können  aber  für  den  Zweck,  welcher 
^n  vorneherein  anzustreben  gewesen  wäre,  nichts  Wesentliches  mehr  leisten. 


^r- 


Typhus. 

(Tafel  17.)  ^ 

Bis  zum  Jahre  1895  war  im  Mortalitätsschema  nur  die  allgemeine  Bezeichnung 
^♦Typhus«  vorgesehen,  ohne  Unterscheidung  zwischen  den  verschiedenen  als  Typhus 
bezeichneten  Krankheitsformen.   Erst  seit  dem  Jahre  1895  werden  die  Sterbefklle  in 
Folge  von  Abdominal-  und  Flecktyphus  gesondert  für  sich,  jene  an  Typhus  recurrens, 
^•ttber  deren  Vorkommen  in  Oesterreich  ziffermässige  Daten  nicht  vorliegen,  in  der 
;' OoUectivrubrik    >  sonstige  Infectionskrankheiten«    verzeichnet.    Es   kann   daher  über 
^die    Sterblichkeit   an  Flecktyphus,    welcher   wie   aus    anderen   Quellen    bekannt   ist, 
^  namentlich  im  achten,  jedoch  auch  im  neunten  Decennium  in  den  östlichen  Ländern 
grosse  Verbreitung   gefunden  hatte,   in  manchen   Gegenden    geradezu  endemisch  ge- 
vwesen   war  und  erst  im  letzten  Decennium   durch  wirksame  Maassnahmen  in  seiner 
:  Ausdehnung  beschränkt  wurde,  aus  der  Mortalitätsstatistik  nichts  entnommen  werden. 
In  der  Tabelle  auf  Seite  141,  welche  die  in  den  Publicationen,  beziehungsweise 
amtsärztlichen   Vormerkungen  verzeichneten   TyphussterbefäUe  nachweist,  sind  jene 
'  an  Flecktyphus  für  die  Jahre  1895 — 1900  durch  halbfette  Ziffern  ersichtlich  gemacht 
Aber  auch   die   Diagnose   > Abdominaltyphus«    ist  namentlich  in   früherer  Zeit 
keineswegs    immer   unanfechtb«^r.     Wem   die    Verhältnisse   auf  dem   Lande    —   und 
diese  stimmen    in  den    meisten  Ländern  in   der    zu    erwähnenden  Richtung    ziemlich 
überein    —    bekannt    sind,    weiss,    dass   acute   fieberhafte  Krankheiten,    welche    mit 
Delirien    einhergöhen,    soferne     nicht    wie    etwa    bei    Pneumonien    eine    ausgespro- 
chene  Organerkrankung    auch  den   Laien  auffällt,    vielfach  als  Typhus     bezeichnet 
werden.    In   früherer  Zeit,  als   auf   dem  Lande   eine  ganz    unzureichende  21ahl  von 
>  Aerzten  die  Praxis  ausübte,  war  es  denselben  und  ist  es  auch  heute  noch  in  vielen 
•  Gegenden  den  Aerzten  physisch  unmöglich,  jeden  in  ihre  Behandlung  tretenden  oder 
genommenen  Kranken  zu  sehen  und  am  Krankenbette  selbst  die  Diagnose  zu  machen, 
sie  waren  und  sind  vielmehr  auf  Berichte  der  Seelsorger,  anderer  Personen  oder  von 
Boten    angewiesen,  welche   sich  mit  der  bereits  fertigen  Diagnose  zu  der  Ordination 
einstellen.    Eine  amtsärztliche  Erhebung  fand  früher  zumeist  nur  dann  statt,  wenn 
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Krankheit  bereits  eine  grössere  Ausbreitung   gewonnen  hatte  oder  eine^  solche 
^egim  besonderer  Umstände  zu  besorgen  war. 

In  dieser  Beziehung  ist  in  neuester  Zeit  ein  zweckentsprechender  Wandel  ein- 

latreten,  indem,  sofern  nicht  bereits  durch  den  Gemeindearzt  die  Krankheit  bestimmt 

Typhus  erkannt  wurde,   der  Amtsarzt   die   Erhebung  vornimmt   und   die   notb- 

^enidigen   Vorkehrungen   anordnet    oder    deren  Verfügung   bei   seiner   vorgesetsten 

Peh(hrde  beantragt. 

Man  muss  sich  diese  bestandenen  Verhältnisse  vor  Augen   halten,   wenn  man 

ie  über  die  Typhussterblichkeit   vorliegenden  Daten  prüft.     Allerdings  dürften   die 

ehler,  welche  durch   die   erwähnten  Laiendiagnosen  unterlaufen  sind,  keine  in  dem 

mde  bedeutende  gewesen  sein,  dass  durch  dieselben  das  Bild,  welches  die  Statistik 

on  der  Verbreitung  des  Typhus  und  von  der  durch  diese  Krankheit  verursachten 

•Sterblichkeit  gibt,  ganz  wesentlich  verändert  worden  wäre. 

Wie  so  manche  andere  auf  eine  vorausgegangene  Infection  zurückzuführende 
^{Todesursache,  hatte  auch  Typhus  zu  jener  Zeit,  in  welcher  die  statistische  Bericht- 
^BJTBtattung  hierüber  beginnt,  eine  unverhältnismässig  grosse  Zahl  von  SterbefkUen 
!|ierbeigeführt.  Seit  dem  Jahre  1873,  in  welchem  2Ö.530  Typhustodesfälle  vorgekommen 
pd,  ist  deren  Zahl  allmählich  gesunken,  u.  zw.  hat  sich  dieselbe  nur  viermal  von 
l'^^in^  vorübergehenden  Steigerung  unterbrochen,  bis  1900  auf  6105,  also  auf  den 
't- vierten  Theil  jener  im  Jahre  1873  vermindert. 

In  den  einzelnen  Ländern  ist  die  Zahl  dieser  Sterbefälle  in  noch  viel  grösserem 

sse  gesunken,  in  manchen  auf  die   Hälfte,   in    anderen  bis  auf  den  3. — 8.  Theil 

er  anfänglichen  Höhe.  In  Dalmatien  betrug  die  höchste  Zahl  1497,  die  niedrigste  27. 

An  der  Zahl  der  Typhussterbefälle   ist   Oalizien   am   stärksten   betheiligt  und 

chs  dieser  Antheil  in  dem  Verhältnisse,   als  die  betreffenden  Zahlen  der  anderen 

jAnder  kleiner  wurden.    Im  Zeiträume  von  1873—1880  entfielen  46'3,  1881—1890 

|j|chon  56*5   und    1891 — 1900   sogar   63  57o    *Uer   in   Oesterreich    vorgekommenen 

^•Typhussterbeftllle  auf  Galizien. 

Zu  diesem  ungünstigen  Verhältnisse  hat  wohl  ganz  bedeutend  der  Flecktyphus 
beigetragen.  Wie  die  Tabelle  auf  Seite  141  zeigt,  ist  diese  Krankheit  wenn  auch  nicht 
|v ^ausschliesslich,  so  doch  vorwiegend  auf  Galizien  beschränkt,  in  der  benachbarten 
y^  Bukowina  und  in  Schlesien  in  einer  geringen  Zahl  von  Fällen  vertreten,  kam  in 
I;.  Mähren,  wo  sie  einst  ebenfalls  häufiger  gewesen  war,  in  vereinzelten,  gewöhnlich 
|>  -ebenso  wie  in  Böhmen  und  in  Niederösterreich,  in  eingeschleppten  Fällen  vor,  auf 
^«welche  einzelne  Infectionen  der  Umgebung  der  Kranken  zurückzuführen  waren»  In 
^^  Böhmen  hatte  die  von  auswärts  eingeschleppte  Krankheit  in  den  Jahren  1895  und 
W  1899  glücklicherweise  alsbald  unterdrückte  kleine  Localepidemien  zur  Folge. 

In  den  westlichen  und  südlichen  Ländern,  ausgenommen  Dalmatien,  ist  diese 
Krankheit  unbekannt.  Dalmatien  ist  mitunter  vom  Orient  her  bedroht.  In  seltenen 
Fällen  wurden  Sterbefälle  an  Flecktyphus  auch  in  der  Todesursachenstatistik  der 
,  früher  erwähnten  Länder  verzeichnet,  doch  handelte  es  sich  nicht  um  Typhus  exan- 
^  thematicus,  sondern  um  Abdominal  typhusfälle,  bei  welchen  eine  ungewöhnlich  stark 
.'  ausgeprägte  Roseola  zu  der  nachträglich  als  irrthümlich  erkannten  Diagnose  Ver- 
:     anlassung  geboten  hatte. 

Trotzdem  Flecktyphus  in  manchen  Gegenden  von  Galizien  eine  ständige  Cala* 
mität  bildete,  endemisch  geworden  war,  ist  es  in  neuester  Zeit  durch  zweckent* 
sprechende    Vorkehrungen     doch    gelungen,     sowohl    sein    Verbreitungsgebiet    sehr 

■^  .  bedeutend  einzuschränken,  wie  auch  Masseninfectionen  zu  verhüten.  Die  Zahl  der 
Sterbefälle,  welche  1895  noch  1132  betragen  hatte,  ist  allmählich  auf  480  gesunken 
und  vermochte  auch  die  im  Jahre  1899  ausgedehntere  epidemische  Verbreitung  der 

\    Krankheit    nicht    mehr   eine    sehr    wesentliche    Zunahme    der    Zahl    der    SterbefÄlle 

r.    herbeizuführen. 


'.t  1 
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Der  Flecktyphos  gewinnt  in  Galizien  gewöhnlich  im  Winter  and  gegen  das 
Frühjahr  hin  grössere  Verbreitung,  in  einer  Zeit,  in  welcher  die  EmähruiigBverh  alt  niese 
zahlreicher  Bewohner  kümmerliche  werden  und  veirdient  daher  oft  genug  mit  Becht 
die  Bezeichnung  'Hungertyphus« 

Vor  14 — 15  Jahren  noch  bildeten  manche  Geföngnisse  und  Arrestlocalitäten 
wahre  Brutstätten  dieser  Krankheit  und  gerade  die  letzteren  eowie  die  Räume,  in 
denen  die  Schüblinge  untergebracht  wurden,  gaben  mitunter  ÄnlasB  zu  mehr  oder 
weniger  ausgedehnten  Localepidemien.  Das  Verbreitungsgebiet  der  Krankheit  er- 
streckte sich  damals  noch  bis  Wien  uod  war  die  Reichshauptstadt  selbst  in  manchen 
Zeiten  Ton  Flecktyphus  heimgesucht. 

Abdominaltjphus  kommt  aber  in  allen  Ländern,  da  häufiger,  dort  seltener  vor, 
herrscht  bald  in  ausgedehnter  bald  beschränkterer  Verbreitung  in  einzelnen  oder 
anch  in  Gruppen  von  Gemeinden  epidemisch,  zumeist  sind  es  Haus-  oder  Familien- 
epidemien, am  häufigsten  jedoch  setzen  sich  die  Gesammtsummen  der  Erkrankungs- 


Trphnssterblichkeit  in  Oesterr^ch,  1873—1900  (aot  100.000  Einwohner  berechnet). 

fälle  in  den  Bezirken  aus  einer  grösseren  oder  kleineren  Zahl  von  Einzelßlllen  welche 
in  verschiedeneu  Häusern  und  Familien  auftreten,  zusammen. 

Das  vorstehende  Diagramm  veranschaulicht  die  Häufigkeit  der  Typhusaterbe- 
fölle  (Ileo-  und  Flecktyphus)  in  den  Jahren  1873—1900.  Es  tritt  die  Abnahme 
dieser  Mortalitätsziffern,  welche  seit  dem  Jahre  1873  eine  fast  ununterbrochen  an- 
dauernde ist,  in  dem  Diagramm  scharf  hervor.  Nur  in  den  Jahren  1877,  1880 — 82, 
1885  und  1892  zeigte  sich  ein,  übrigens  ganz  unerhebliches  Ansteigen  der  Sterb- 
lichkeit, in  allen  anderen  Jahren  aber  ein  stufenweises  Sinken  derselben.  Im  Jahie 
1873  waren  noch  129  von  100.000  Einwohnern  dem  Typhus  erlegen,  1900  nur 
mehr  23. 

Wie  im  Reichsgebiete  diese  Verhältnisse  nach  und  nach  sich  günstiger  gestalteten, 
ist  eine  ähnliche  Besserung  auch  in  den  Ländern  eingetreten,  jedoch  nicht  überall 
als  eine  stufenweise  gleichmässig  fortschreitende,  in  vielen  bald  in  raschem  Abfalle 
der  Mortalität,  welche  aber  mit  Perioden  einer  grösseren  Häufigkeit  wechselte,  bald 
in  wiederholt  wiederkehrenden  geringeren  Schwankungen,  welche  aber  doch  im 
ganzen  die  absteigende  Tendenz  der  Typhussterblichkeit  erkennen  lassen. 

Die  beiliegende  Tafel  17  bringt  diese  Verhältnisse  der  Länder  deutlich  zur 
Anscfaauang; 
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■nd  niedrige,  047oo  ^^r  Bevölkerung  nar  in  sehr  venigen  Jahren 
>hus8terblichkeit  zeichnen  sich  Triest  und  Vorarlberg  «us,  dag^n 
nd  die  Bukowina  bis  in  die  neueste  Zeit  herauf  andauernd  hohe 
n  auf.  In  keinem  Lande  gingen  diese  von  einem  zum  anderen 
stetig  zurück,  in  der  Mehrzahl  war  Typhus  abwechselnd  und  twir 
urzer  Zwiscbenränme  an  der  Mortalität  stärker  betheiligt,  wenn  andi 
uck  aller  Diagramme  im  Allgemeinen  die  allmähliche  Vermtndeniiig 
äuBgkeit  nirgeads  verkennen  lässt  Die  geringsten  zeitweisen  Stet- 
)rtalitSt  zeigen  die  Diagramme  für  Nieder-  und  Oberösterreieh, 
thmen.  In  Niederösterreich  wird  die  Verhält niesziffer  durch  Afanahme 
rphussterbefälle   in    Wien    in    geradezu    ausschlaggebender    Weise 

in  Ländern  war  diese  Sterblichkeit  im  Jahre  1873,  in  eiazelncn 
Ji,  in  Tirol  1875,  in  Mähren  und  Schlesien  1881  auf  dem  höchsteo 

Ganz  auffällig  ist  die  im  Jahre  1877  zu  aussergewOhnlicher  Habe 
'hnssterblichkeit  in  Dalmatien  (3'27oo))  dagegen  war  dieselbe  in 
t  1892  sehr  niedrig  (Ol — 001%)  mit  Ausnahme  von  Vorarlberg, 
er  allen  anderen  Ländern. 

Mortalitätsziffer  eines  Landes  im  Jahre  1900  (Qalizien  50  anf 
er)  näherte  sich,  blieb'  aber  noch  über  der  hSchsten'  von  Vorarl- 
e  1873,  Triest,  43  in  den  Jahren  1874  und  1880  im  8.  Decenninm. 
ch   der  jeweils   gleichzeitig  in  den  einzelnen  Ländern  bestehenden 

zeigt  deutlich,  dass  das  Verbreitungsgebiet  derselben  nach  und 
■  eingeengt  wurde,  dass  die  Unterschiede  zwischen  höchsten  und 
ilitätsziffern  sich  immer  weniger  von  einander  entfernten,  dau 
n  TyphuserkrankuDgen  seltener  geworden  sind  oder  diese  seltener 
t  haben.  Da  jedoch  die  letztere  Voraussetzung  eine  geringe  Wahr- 

sicb  hat,  aus  der  Mortalitätsstatistik  ein  so  bedeutendes  Sinken 
Lss  diese  die  Mortalitätsziffer  wesentlich    beeinflussen    konnte,   m'cht 

nur  eine  geringere  Häufigkeit  der  Typhuaerkrankungen  aus  dem 
ehen.  Leider  Iflsät  die  Erfüllung  der  Anzeigepäicht  gerade  bei  dieser 
echt  viel  zu  wtlnschen  übrig,  so  dass  eine  halbwegs  den  Anfor- 
chende  Morbiditätsstatistik  noch  nicht  aufgestellt  werden  kann. 
it  vor  dem  Jahre  1873  liegen  genauere  Nachweisungen  über  Vor- 
lufigkeit  der  Typhuserkrsnkungen  und  Sterbefälle  nicht  Tor  und 
1  genannten  JaLre  verzeichneten  Fälle  sind  bis  zum  Jahre  1895 
Ea  kann  daher  auch  nicht  ermesaen  werden,  ob  in  den  Jahren 
lungs weise  vor  1876  in  Dalmatien)  die  Zahl  dieser  Sterbeöllle 
gleich  hohe  oder  grössere  oder  aber  eine  niedrigere  war  als  1873. 
llen  bieten  hiefür  keine  bestimmten  Anhaltspunkte.  Man  dürfte  aber 
Voraussetzung,  dass  Typhus  vor  1873  häufig  aufgetreten  ist,  kaum 
man  annimmt,  dass  im  Jahre  1873  die  sanitären  Verhältnisse  nn- 
istige  gewesen    sind   und   dass   unter  dem  Einflüsse  derselben  auch 

aufgetreten  ist,  wie  in  den  früheren  Jahren. 

aber  damals  die  Verhältnisse  im  Vergleiche  mit  jenen  der  vorsos- 

e   gewesen   sein   mögen,    steht  doch    fest,    dass   zu  jener  Zeit  die 

österreichischen  Ländern  eine  grosse  Verbreitung  aulwies  und  eine 

Sterbefällen  verursachte.  Da  aber  das  häufige  Auftreten  von 
Big  durch  sanitäre  Missstände  verursacht  wird,  Typhus  in  gewissem 
ils  > Schmutzkrankheit'  gilt,  deutet  die  hohe  Typhusfiterblichkeit  in 
hr  misstiche  hygienische  Verhältnisse. 

oben  erwähnt  wurde,  fiel  in  jene  Zeit  die  Organisation  des  staat- 
nstes   und   fanden   die    wenige   Monate  vorher   ins  Amt  getretenen 
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Bezirksärzte  ein  Feld  umfangreicher  Thätigkeit.  Dieser  ist  es  auch  in  gewiss  nicht 
geringem  Maasse  zu  danken,  dass  Missstände,  welche  die  Infection  und  Weiter-» 
Verbreitung  des  Typhus  herbeiführen  oder  wenigstens  begünstigen,  nach  und  nach 
beseitigt,  dass  allgemeine  und  locale  Ässanirungen  immer  häufiger  und  in  stetig 
wachsendem  Umfange  beschlossen,  in  Angriff  genommen  und  auch  durchgeführt 
wurden.  In  dem  Maasse,  als  diese  sanitären  Verbesserungen  durchgeführt  Wurden, 
sank  auch  die  Typhussterblichkeit. 

Vor  allem  waren  es  die  Vorkehrungen,  welche  zur  Versorgung  der  Bevölkerung 
mit  genügenden  Mengen  gesunden  Trinkwassers,  zur  rationellen^  unschädlichen  Be- 
seitigung der  Abwässer  und  Abfallstoffe  aller  Art,  zur  Reinhaltung  des  Bodens  und 
Untergrundes  getroffen  wurden^  die  Einflussnahme  der  beamteten  und  behandelnden 
Aerzte  zur  Sicherung  entsprechender  hygienischer  Verhältnisse^in  Häusern,  Wohnungen, 
Familien,  welche  die  sanitären  Fortschritte  zuerst  anbahnten  und  dann  fi)rderten. 

Es  darf  aber  nicht  übersehen  wurden,  dass  auch  in  den  Gemeindevertretungen 
selbst  das  Bestreben  erwachte,  den  hygienischen  Anforderungen  mehr  und  mehr  ge- 
recht zu  werden,  dass  man  die  Nothwendigkeit,  Gefahren  für  die  Gesundheit  zu  be- 
seitigen, auch  in  nicht  ärztlichen  Kreisen  erkannte  und  über  Anregung  einsichtsvoller 
Persönlichkeiten  sich  entschloss,  für  Zwecke  der  Gesundheit  der  Bewohner  Opfer 
zu  bringen. 

Mit  gutem  Beispiele  gingen  die  Städte,  und  unter  diesen  die  Reichshauptstadt 
voran.  Man  kann  kaum  ein  treffenderes  Beispiel  des  grossen  sanitären  Nutzens  einer 
guten  Wasserversorgung  finden,  als  es  gerade  die  Stadt  Wien  bietet. 

Vor  Einführung  des  Hochquellenwassers  bildete  Abdominaltyphus  eine  ständige, 
bald  mehr  bald  weniger  ausgebreitete  Krankheit  der  Wiener  Bevölkerung.  Die  Zahl 
der  Sterbefolle  betrug: 


im  Jahre 

1  1851 

.  902 

im 

Jahre 

1868. 

.  641 

im 

Jahre  1885  . 

.  104 

1852. 

.  995 

» 

1869  . 

.  733 

» 

»   1886  . 

.  85  ' 

1853  . 

.  921 

» 

1870  . 

.  594 

» 

»   1887  . 

.  71 

1854. 

.  965 

1871  . 

.  1149 

t 

.   1888  . 

.  103 

>  •     > 

1855. 

.  1584 

1872  . 

.  765 

.   1889  . 

.  103 

1856  . 

.  1549 

1873. 

.  742 

»   1890 . 

.  75 

1857. 

.  1081 

1874. 

.  375 

»   1891  . 

.  85 

1858. 

.  1165 

1875  . 

.  502 

.   1892  . 

.  114 

1859. 

.  736 

1876. 

.  272 

»   1893  . 

.  104 

1860. 

.  644 

1877  . 

.  350 

»   1894 . 

.  74 

1861  . 

.  714 

1878. 

.  201 

»   1895  . 

.  86 

1862. 

.  842 

1879  . 

.  185 

.   1896  . 

.  78 

1863. 

.  583 

1880. 

.  152 

> 

»   1897  . 

.  84 

1864. 

.  413 

1881  . 

.  113 

> 

.   1898 . 

.  94 

1865. 

.  721 

1882. 

.  109 

» 

»   1899  . 

.  66 

1866  . 

.  728 

»■ 

1883. 

.  144 

» 

.   1900 . 

.  139 

1867  . 

.  517 

> 

1884. 

.   95 

Im  Jahre  1873  wurde  die  Hochquellenleitung  eingeführt,  es  dauerte  aber 
längere  Zeit,  bis  sich  alle  Stadttheile  dieses  in  7 6  km  langem  Aquäducte  aus  dem  Hoch- 
gebirge zugeführten  Wassers  bedienen  konnten.  Es  machte  sich,  Aachdem  auf  die  im 
Jahre  1871  sehr  hohe  Typhusfrequenz  zwei  Jahre  mit  einer  bedeutend  geringeren 
Zahl  solcher  Sterbefälle  gefolgt  waren,  bereits  im  Jahre  1874  ein  tiefer  Abfall  der 
Typhushäufigkeit  bemerkbar  und  verminderte  sich  dieselbe,  wenn  sie  auch  dazwischen 
einmal  in  einem  Jahre  gestiegen  war,  doch  nach  und  nach,  bis  sie  im  Jahre 
1899  mit  66  Typhussterbefällen  ihren  tiefsten  Stand  erreichte.  Dabei  ist  jedoch  zu 
bedenken,   dass   die  Einwohnerzahl,  welche  im  Jahre  1857:  477.000,  1869:  606.514 
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h  EiDTerleibuDg  der  Vororte  im  Jahre  1891  toe 
m  514.952  geatiegen  iet,  und  dass  bei  der  1 
iOO  die  Civilbevölkerung  1,598.335  betrug. 
>  der  Zahl  der  Sterbef^Ue  und  somit  auch  der  '. 
8t,  wenn  auch  Tielleicht  nicht  auBscbliesslicb,  doch 
Wasserversorgang  zuEUschreiben. 
Ameise  wurde  auch  in  vielen  anderen  Städten,  j 
,  Ortschaften  und  Häusern  durch  Waaserveraoi^ 
mg  der  ÄbfallBtoffe,  kurz  durch  Rein  lieh keitapSeg 
und  sein  Verbreitungsgebiet  mehr  oder  weniger 
bei  ansteckenden  Krankheiten  allgemein  in  Anwent 
ie  Absonderung  der  Kranken,  womöglich  iu  einei 
der  ÄnsteckuDgBstoffe  durch  Desinfection  in 
Zungen     zum    Erfolge     unterstützend     mitwirkten 

iber  die  localeu  Verhältnisse  an  sich  keineswegs 
häufigere,  beziehungsweise  seltenere  Auftreten 
e  auf  Tafel  17  zeigen,  dass  in  einigen  Ländern  ä 
rochenen  Infectionshrankheiten  der  Fall  iet,  mit  e 
lerioden  grösserer  und  niedrigerer  Typhussterblichk« 
ddern,  in  welchen  diese  fast  gleichmässig  von  Jahi 
len  Jahren  die.  Sterblichkeit  etwas  stieg,  wie  dies 
Ir  Wiea  darthun.  Die  grössere  Typhussterblicbk 
eit  ausgedehnter  Clebiete  gleichzeitig  auf  and  mael 

einander  entferaten  Ländern  in  gleicher  Weine  geltend.  Das 
lein  wirkende  Ursachen  bezogen  werden,  unter  deren  Eanflius 
yphus  prädisponirenden  Verhältnisse  verschärft  werden,  dass  ue 
)  Infectiooen  veranlassen. 

'erhalten  begründet  ist,   eotzieht  sich  bisher  unserer  Eenntniss. 
Beobachtung   und   Erforschung    aller   Umstände,    welche    mit 
in   Beziehung    stehen    können,    dem    Amtsarzte    eine    ebenso 
ge  Thätigkeit  und  ist  es  im  Interesse  der  öffentlichen  '• 
u  bedauern,    dass  epidemiologische  Beobachtungen  imm 
treten,  selbst  vernachlässigt  werden,  und  dass  man  sich 
hen  von  Typhuserkrankungen    vielfach   lediglich  beeilt 
brechen  an  einer  Wasserversorgungsanlage  zu  constatir 
t,  anderen  gleichfalls  sehr  wichtigen  Ursachen,  deren  Ergi 
[hsam  und  schwierig  ist,   nachzugeben.    Auch  der  Typl 
len,'   vielmehr   offenbar   mannigfache  Wege,  auf  denen 
ang  findet. 

Dysenterie. 

(Tsfel  It).) 

kommen  nur  in  einem  TheJle  der  Länder  Oberhaupt  hä 
en  die  Zahl  derselben  in  gewissen  Jahren  zu  einer  o 
In  manchen  anderen  Ländern  sind  dieselben  selten,  i 
;bt  beobachtet  worden. 

'orliegenden  Daten  durften  Über  die  Zahl  jener  Tadesßtlle 
enterie  verursacht  wurden,  hinausgehen.  Mehrfache  U 
mit  den  Angaben  über  Kindersterblichkeit  machen  e 
lal  in  Zeiten,  wenn  in  der  warmen  Jahresseit  DiarrI 
uftreten,    mancher   dieser   Sterbeffille    auf  Ruhr   bezogt 
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Diese  Vermuthung  bestätigt  auch  die  unten  folgende  Ueberaicht  der  Häufigkeit  ein- 
zelner Todesursachen  in  den  verschiedenen  Altersclassen.  Es  können  daher  die  in 
ler  Tabelle  auf  Seite  148  angeführten  Zahlen  der  seit  1873  verzeichneten  Todesfälle 
n  Folge  an  Ruhr  nicht  als  sichere,  vielmehr  als  höchst  wahrscheinlich  zu  hohe  an- 
gesehen werden.  Eine  auch  nur  annähernd  sichere  Correctur  dieser  Ziffern  ist  bei 
lern  Mangel  jeglichen  näheren  Anhaltspunktes  hiefür  ausgeschlossen.  | 

Sicher  ist,dassdieKrankheitvorwiegend  indenöstlichenLändernundin  den  südlichen  :| 
legenden  des  Reiches  auftritt  und  daselbst  auch  die  grösste  Zahl  von  Todesfällen  ^1 
lerbeiführt.  Insbesondere  waren  Oalizien  und  zeitweise  auch  die  Bukowina  oft  von  *| 
ehr  ausgedehnten  und  bösartigen  Ruhrepidemien  heimgesucht,  nächst  diesen  Ländern  '^l 
frain,  Görz-Gradisca,  Dalmatien,  in  Steiermark  und  in  Tirol  die  südlichen  Be-  ,| 
irke. 


-^ 

^ 


I*. 


In  Nieder-  und  Oberösterreich,  in  Salzburg,  Kärnten,  Vorarlberg,  Böhmen, 
fähren  Schlesien,  in  welchen  beiden  letzteren  Ländern   die  Krankheit   mitunter  von  '■ 

ralizien  her  Eingang  gefunden  hatte,  ist  die  Zahl  der  Ruhrsterbefälle  im  Laufe  der  5 

ahre  sehr  erheblich  zurückgegangen,  in  manchen  Jahren  sind  solche  überhaupt  nicht  | 
orgekommen.  Ob  es  sich  in  der  That  um  ein  im  gleichen  Maass  seltener  gewordenes 
Luftreten  der  Krankheit  handelte,  oder  ob  die  Nachweisungen  verlässlichere  geworden 
ind,  lässt  sich  nicht  entscheiden.  Wahrscheinlich  haben  beide  Umstände  daran  An- 
leil  gehabt.  Aus  den  Berichten  über  die  sanitären  Verhältnisse  geht  hervor, 
ass  das  Verbreitungsgebiet  der  Ruhr  in  den  von  derselben  am  häufigsten  heim- 
esuchten  Ländern  und  Gegenden  eine  Einschränkung  erfahren  hat,  dass  aber  auch, 
enn  die  Krankheit  auftritt,  nicht  mehr  jene  grosse  Zahl  von  Individuen  ergriffen 
urde,  wie  früher,  dass  mithin  auch  die  Zahl  der  Sterbefälle  gesunken  sein  muss. 
nderseita  darf  aber  auch  dem  Umstände,  dass  im  Jahre  1900  in  einer  bedeutend 
rösseren  Zahl  von  Gemeinden  auf  dem  Lande  sich  Aerzte  befanden,  als  im  Jahre 
373,  dass  seit  diesem  Jahre  in  Folge  Organisation  des  Gemeinde-Sanitätsdienstes 
le  Todtenbeschau  in  der  grösseren  Zahl  der  Fälle  von  Aerzten  vorgenommen  wird, 
ein  zu  geringes  Gewicht  beigelegt  werden. 

Nach  dem,  was  oben  über  die  Verbreitung  der  Dysenterie  nach  Ländern  ge- 
tgt  wurde,  kann  man  nicht  erwarten,  dass  die  für  das  Reichsgebiet  berechneten 
iortalitätsziflfern  ein  zutreflfen des  Bild  geben.  Wie  das  Diagramm  auf  Seite  149  z^gt, 
%t  die  aus  den  Nachweisungen  über  Todesursachen  entnommene  Ruhrsterblichkeit 
1  Jahre  1892  ihren  höchsten  Stand  erreicht  mit  75  Todesfällen  auf  100.000  Ein- 
ohner. 

Vor  dem  Jahre  1892  bewegte  sich  diese  MortalitätsziflPer  zwischen  30  im  Jahre 
J81  und  61  in  den  Jahren  1873  und  1874.  Nach  dem  Jahre  1892  überstieg  die- 
Ibe  nur  einmal  (1895)  den  Werth  von  30,  hielt  sich  im  letzten  Quinquennium 
v^ischen  10  und  19.  Bemerkenswerth  ist,  dass  im  Jahre  1892  auch  die  letzte  Chölera- 
idemie  begonnen  hat  und  dass  im  gleichen  Jahre  eine,  wenngleich  nicht  bedeutende 
rhöhung  der  Typhussterblichkeit  eingetreten  war. 

Auf    der    beiliegenden   Tafel    18    ist    die    Ruhrsterblichkeit   jener   Länder,    in 

wichen    die  Krankheit    eine   grössere  Bedeutung   gewinnt,    dargestellt  und   wurden 

m  Vergleiche  auch  die  Verhältnisse   von    3  Ländern,    in  denen  die  Krankheit  nur 

beschränkter  Verbreitung  oder  selten  auftritt,   beiprefügt.   Die   höchste  Mortalitäts- 

Fer    ergibt    sich    für  Krain    mit    307  im   Jahre  1892,  bis  in  die  neueste   Zeit  an- 

uernd  hohe,    280  überschreitende    oder  diesem  Werthe  sich    sehr  nähernde  ZiflFern 

jist  die  Bukowina  auf.  In  Galizien  erreichte  diese  Sterblichkeit  niemals  jene  hohen 

ffern  wie  in  der  Bukowina,  welche  überhaupt  die   höchste  Ruhrsterblichkeit  hatte. 

Görz-Gradibca,  Istrien  und  in  Dalmatien  herrschte  hohe  Sterblichkeit    an  Ruhr   im 

und  in  den  ersten  Jahren  des  9.  Decenniums. 

Wie  bei  den  anderen  Infectionskrankheiten  macht  sich  auch  bei  dieser 
»nigstens  in  einigen  Ländern  ein  periodisches  Anschwellen   und  -dann    wieder  eine 
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Abnahme  der  Sterblichkeitsbäufigkeit  deutlich  bemerkbar,  jedoch  nicht  in  gleich 
leatlicher  Weise  wie  z.  B.  bei  den  acatea  Exanthemen. 

Hinsichtlich  der  Ursachen  hat  Rabr  mit  dem  Typhus  das  gemein,  dasa  all- 
cmeine  und  locale  sanitSre  Missstände  das  Auftreten  derselben  sehr  begünstigen. 
)a  aber  die  Uebertragung  des  Anateckungskeimea  von  einem  auf  ein  anderes 
ndividuum  viel  leichter  and  häufiger  erfolgt,  als  bei  Typhus,  gewinnt  die  Ruhr, 
lean  sie  in  einem  Orte  einmal  aufgetreten  ist,  viel  schnellere  und  ausgedehntere 
Insbreitung. 

An  der  zweifellos  eingetretenen  Herabminderung  dieser  Sterblichkeit  und  am 
elteneren  epidemischen  Auftreten  der  Krankheit  sind  jedenfalls  die  hygienischen  Yer- 
esBerungen,  die  grössere  Beachtung,  welche  dieser  frUber  in  sanilätspolizeilicher 
linsicht  überhaupt  nicht  oder  nur  sehr  ausnahmsweise  berücksichtigten  Krankheit 
anmehr  zugewendet  wird,   am   meisten    betbeüigt.     Auch   die  Dysenterie  gehört  zu 


Dysenteriesterblichkeit  in  pesterreich,  IS7ä-l»00  (anf  100.000  Einwohner  berechnet). 

n  sogeitannten  Schmulzkrankheiten  und  ist  es  nicht  allzu  schwierig,  derselben  dort 
ohalt  zu  thun,  wo  die  Bevölkerung  verständDiavoll  mitwirkt.  Eine  solche  Mit- 
theiligung  der  Bevölkerung  ist  aber  insbesondere  dort  nothwendia;,  wo  die  äusseren 
id  vor  Allem  die  klimatischen  Verhältnisse  die  Entwicklung  und  das  Gedeihen  des 
intagiums  begünstigen. 

Cholera  a^iatica. 

Cboleraepidemien  waren  wegen  ihrer  gewöhnlich  raschen  Ausbreitung,  ins- 
aondere  aber  wegen  der  grossen  Sterblichkeit,  welche  sie  regelmilssig  zur  Folge 
tten,  zum  nicht  geringsten  Theile  aber  wegen  des  in  vielen  Fällen  schon  innerhalb 
irzester  Zeit  zum  Tode  führenden  Verlaufes  der  Krankheit  seit  jeher  gefürchtet, 
&n  konnte  daher  erwarten,  dass  den  statistischen  Angaben  über  Cholerasterbefalle 
nauere  Aufzeichnungen  zu  Grunde  liegen,  und  dass  diese,  da  ja  das  Krankheits- 
d  ein  zu  ausgesprochenes,  chnrakteristiaches  ist,  um  Zweifel  kaum  aufkommen  zu 
sseD,  verlässliche  aind. 

Dem  ist  aber  in  der  That  nicht  so.  Es  darf  wohl  als  bestimmt  vorausgesetzt 
irden,  daas  thataächlich  alle  Sterbeftlle,  welche  durch  asiatische  Cholera  verursacht 


l 
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^Vnrden,  auch  als  solche  verzeiclinet  sind,  aber  die  Genauigkeit  und  Verl ässl ich keit  der 
n'Dfttea  wird  durch  die  Einbeziehung  von  Sterbefällen  in  Folge  von  Cholera  no«ü« 
^*ithd  infantum  beeinträchtigt.  Die  >Statietik  des  SanitälBwesens«  wies  bis  in  die 
[|,^|ieaeBte  Zeit  herauf  fUr  Jaiire,  in  denen  seit  Langem  nirgends  in  ganz  Europa  asiatiB^ 
T^Oholera  aufgetreten  war,  solche  Sterbefälle  nach.  Noch  weniger  verUUslich  sind  b«- 
f^'greiflicher  Weise  die  Angaben  aus  früherer  Zeit,  als  die  Todtenbeachau  noct  mebt 
'.m  der  Weise  organisirt  war,  wie  sie  es  jetzt  ist. 

Von  der  Todesursachenstatistik  ist  daher  kein  sicherer  Aufschi 
"breituug  dieser  Krankheit  und  Über  die  durch  dieselbe  veranlasste 
warten   und  muas  man  sich  an   andere  Quellen  halten,   deren  Aul 
;.  4^ürftige  sind. 

Die  Krankheit  trat  zum  ersten  Male,  aus  Rusaland  nach  Galii 
J' jm  Jahre  1831  auf,  verbreitete  sich  nach  Mähren,  Nieder-  und  Obei 
*  mark,  verschwand,  kehrte  aber  im  Jahre  1836  wieder.  Die  Zahl  c 
'  sie  damals  forderte,  wird  auf  mehr  als  200.000  geschätzt. 

Im  Jahre  1849  kam  dieselbe  wieder  zum  Ausbruche  und  hei 
Schon    im   Jahre    1854   begann    eine    neuerliche    Epidemie, 
:  acbleppung  aus  den  DonaufUrsteDthtlmern   zn  beziehen  war,  und  a 
'.Jahre  1855  eine   zweite  hinsichtlich   ihres  Ursprunges  auf  Italien 
Epidemie  aoschloss.  Diese  Epidemie  führte  zu  146.172  Todesfällen 
Im  Jahre  1866   nahm  eine  Choleraepidemie  in  der  Bukawtn 
^«stellte  sich  als  Fortsetzung  der  in  der  TUrkei  und  in  Rumänien  her 
"  verbreitete  sich  besonders  in   den  Ländern,   welche  damals  Kriege 
^;uQd   wurde   durch   Truppen    nach   entfernten   Gegenden   verschlepi 
TodesföUe  belief  sich  auf  165.292. 

Nach  Galizien  wurde  die  Cholera  im  Jahre  1871  abermals  aus 
Rusaland  eingeschleppt  und  verbreitete  sich  nach  einer  grossen 
dauerte  hia  über  das  Jahr  1873  hinaus.  Es  starben  damals  gegen 
an  Cholera. 

Eine  nur  beschränkte  Ausbreitung  erlangte  die  1886  aus  Itali 
Epidemie,  welche  nur  im  Küstenlande,  in  Krain,  in  einzelneu  Gegend 
grössere  Bedeutung  erlangt  hatte,  in  mehreren  anderen  Landern  ni 
Fällen  aufgetreten  war.  Die  Geaammtzahl  der  SterbefUlle  belief  sie 
Die  letzte  Epidemie  trat  1892,  und  «war  zuerst  in  Galiziei 
Fälle  waren  auf  eine  Einschleppung  aus  Hamburg  zu  beziehen,  a 
zweifellos  auch  aus  Rusaland  wiederholte  Einschleppungen  erfolgt 
erlagen  der  Krankheit  125  (davon  in  Galizien  119,  in  Niederösten 
mark  2,  in  Böhmen  1),  im  Jahre  1893:920  (davon  in  Galizien  9 
wina  13,  in  Niederösterreich  3,  in  Steiermark  1),  im  Jahre  189^ 
Galizien  8369,  in  der  Bukowina  492,  in  Schleaien  6,  in  Mähren  3 
in  Galizien  459,  und  im  folgenden  Jahre  19  Peraonen.  Die  Gesami 
ftllle  während  dieser  letzten  Epidemie  betrug  somit  10.393. 

Ein  Vergleich  dieser  Ziffern,  welche  gegen  jene  für  die  Epide 
Jahre  —  ausgenommen  1886  —  als  annähernd  sichere  hetracht« 
zeigt,  in  welch'  bedeutendem  Maaase  die  Cboleraatcrblichkeit  während 
folgenden  Epidemien  zurückgegangen  ist. 

Noch  mächtiger  Mit  aber  der  Umstand  ins  Gewicht,  dass 
zuletzt  erwähnten  Epidemien  (1886  und  1892—1896)  gelungen  iat, 
gebiet  dieser  Krankheit  auf  das  zuerst  von  derselben  ergriffene  1 
unmittelburen  Nachbarländer  zu  beschränken,  die  nach  anderen  L&n 
Krankheit  aber  stets  im  Keime  zu  ersticken  und  dem  Ausbruche 
oder  Haus-,  beziehungsweise  Familienepidemien  wirksam  vorzubeu| 
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Bis  zu  der  im  Jahre  1866  aufgetretenen  Choleraepidemie  erwiesen  sich  alle  er- 
;rififenen  Maassnahmen  als  durchaus  ungenügend,  die  Krankheit  dauerte  in  den  davon 
letroffenen  Gegenden  fort,  bis  sie  ohne  menschliches  Dazuthun  erlosch,  und  ebenso- 
reoig  hatten  die  Vorkehrungen  gegen  eine  weitere  Ausbreitung  Erfolg.  Im  Jahre 
866  trat  die  Sanitätsverwaltung  der  Gefahr  bereits  besser,  aber  immer  noch  un- 
genügend ausgerüstet  entgegen.  Trotz  der  zahlreichen  Verschleppungen  des  Infections- 
eimes  und  trotzdem  durch  den  vorausgegangenen  Krieg  die  sanitären  Verhältnisse 
9hr  bedenkliche  geworden  waren,  gelang  es  doch  an  zahlreichen  Orten,  die  Ausbildung 
on  Choleraherden  wirksam  hintanzuhalten.  Wäre  das  nicht  gelungen,  so  würde  die 
Epidemie  sich  über  das  ganze  Reichsgebiet  verbreitet  haben.  In  der  Gegend 
es  Kriegsschauplatzes  und  in  jenen,  nach  welchen  Truppen  dislocirt  und  kranke 
oldaten  in  Spitäler  abgegeben  wurden,  hat  die  Cholera  eine  Zahl  von  Menschenleben 
EÜiingerafft,  welche  gegen  jene  bei  den  früheren  Epidemien  nicht  zurücksteht. 

Aehnliches  gilt  von  der  im  Jahre  1871  aufgetretenen  und  in  den  beiden 
Agenden  Jahren  fortbestandenen  Epidemie.  Auch  in  dieser  Zeit  waren  zahlreiche 
j^nkheitsverschleppungen  vorgekommen,  ohne  dass  diese  aber  in  allen  Ländern 
Ipidemien  im  Gefolge  gehabt  hätten. 

Hatte  man  bei  den  Epidemien  im  7.  und  im  8.  Decennium  das  Augenmerk 
sreits  auf  rationelle  Vorkehrungen  gegen  Uebertraung  der  Krankheit  von  einem  auf 
n  anderes  Individuum,  gegen  Verbreitung  von  einem  nach  einem  anderen  Orte  gerichtet 
ad  dies  in  zahlreichen  Fällen  durch  sofortige  Isolirung  der  ersten  Krankheitsfälle 
1  erreichen  gesucht,  so  war  man  damals  noch  ganz  machtlos  gegen  die  Einschleppung 
3r  Krankheit  von  auswärts,  wenigstens  wurden  Maassnahmen  in  dieser  Richtung 
)ch  nicht  in  Anwendung  gezogen. 

Im  Jahre  1885  aber  legte  man,  als  die  Choleragefahr  von  Südfrankreich  und 
allen  her  drohte,  diesen  Vorkehrungen  bereits  grosses  Gewicht  bei.  Der  Reisever- 
)far  wurde  überwacht,  die  sanitäre  Revision  der  aus  verseuchten  Gegenden  zuge- 
isten  Personen  angeordnet,  die  Einfuhr  von  Waren  und  Gegenständen,  welche  man 
B  mögliche  Träger  des  Ansteckungsstoffes  ansah,  untersagt,  besonderes  Augenmerk 
irauf  gerichtet,  dass  schmutzige  mit  Dejecten  verunreinigte  Wäsche  und  Kleider 
cht  über  die  Grenze  gebracht  wurden.  Wenn  es  nun  aber  auch  bei  der  grössten 
Wachsamkeit  kaum  möglich  sein  dürfte,  die  Einbringung  derartiger  Gegenstände 
st8  mit  aller  Sicherheit  hintanzuhalten,  somit  immerhin  in  dem  einen  oder  anderen 
die  diese  Einbringung  möglich  war,  hatte  die  Maassregel  gleichwohl  zur  Folge,  dass 
s  Reisenden  sich  von  vorneherein  reiner  Wäsche  etc.  versicherten  und  zwar  schon 
M  dem  Grunde,  um  in  den  Grenzrevisionsstationen  die  Desinfection  dieser  Ge- 
DBtände  zu  vermeiden. 

Waren  damals  die  Vorkehrungen  für  die  sanitäre  Revision  und  für  Desinfection 
m  Gebrauchsgegenständen  in  aller  Eile  und  vielfach  in  improvisirter  Weise  ge- 
>£Fen  worden,  so  richtete  die  Sanitäts Verwaltung  in  den  folgenden  cholerafreien 
hren  ihr  Augenmerk  auf  eine  Vervollkommnung  dieser  Einrichtungen  und  fand  in 
yaer  Richtung  das  wohlwollendste  Entgegenkommen  des  k.  k.  Handelsministeriums, 
sichern  zu  jener  Zeit  das  Eisenbahnwesen  unterstand.  Binnen  kurzer  Zeit  waren 
£  den  für  den  Verkehr  mit  dem  Auslande  wichtigen  Eisenbahnlinien  Desinfections- 
parate  in  Bereitschaft,  welche  theils  in  den  Grenz-,  theils  in  den  Maschinenstationen 
fgestellt  waren  und  aus  letzteren  sofort  nach  einer  Grenzstation  dirigirt  werden 
nuten. 

Als  im  Jahre  1892  neuerdings  die  Choleragefahr  heranrückte,  war  innerhalb 
^niger   Tage   der  sanitäre  Dienst   an  der   bedrohten  Grenze   vollständig   organisirt. 

Da  jedoch  die  Möglichkeit  nicht  ausgeschlossen  werden  konnte,  dass  immerhin 
eisende,  welche  bei  der  sanitären  Revision  an  der  Grenze  unverdächtig  befunden 
»rden  waren,  während  der  Weiterreise  an  Cholera  erkranken,  bleiben  dieselben  auch 
Lhrend  der  Fahrt  einer  gewissen  Beobachtung  unterstellt,  damit  sie  im  Falle  eines 
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bolera verdachtes    sofort   von    ihren   Mitreisenden 

mkheits  über  tragung  vorgebeugt  wird. 

rorkehruDgen  wirksam  zu  gestalten,  musste  sowohl  in  den  Revintm»- 

Grenze.   wie  auch  an    hestimmteD,   nicht  zu  weit  voneinander  ent- 

der  Eisen bahnli Dien  für  die  Möglichkeit  einer  entsprechendea  Ab- 
Pflege der  cholerakranken  oder  c  ho  lera  verdächt  igen  Personen  Vor- 
erden. Dies  geschah  in  jenen  Grenzstationen,  in  welchen  nicht  berda 

bestand,   durch  Errichtung  von  solchen.   Für    die  Bestimmune  n- 
längs  der  Eisenbahnlinien   zu   sogenannten  Krankenabgabes 
id,   dass  nicht   blos  ein  Krankenhaus  oder  Nothspital   im  Ot 

in   der  Nähe  desselben   sich  befand,   sondern   daas   auch   äi 
t  gesichert   und    fUr   die    Ausführung   von   Deeinfeciiooen   i 
ichtung  zur  Verfügung  war. 
!r  Weise  wurde  auch  im  BinnenscbiffahrtB verkehre  sanitäre  \ 

selbst  richtete  sich  die  Aufmerksamkeit  der  SanitfitsbehOn 
chst  ausgedehnte  and  intensive  Ässanirungsmaassnahmen  in 
je  für  einwandfreie  Trinkwasserversorgung,  Beseitigung  von 
Vorkehrungen  fQr  rationelle  Abfuhr,  beziehungsweise  Ableitu 
sr  Art,  Sicherung  iaoÜrter  Unterbringang  und  Pflege  der  t 
aliung  von  Desinfectionsmitteln  und  Einrichtungen,  sanitäre 
ngswetse  Beobachtung  aus  verseuchten  Gegenden  zugereister  Pi 
nd  eine  Beschränkung  ihrer  freien  Bewegung,  während  des 
ntsprechenden  Zeitraumes  etc. 

ätze,  welche  zu  jener  Zeit  der  Action  zur  Bekämpfung  der  i 
reich,  wie  in  anderen  Staaten  maassgebend  waren,  wurden 
u  Dresden  beschlossenen  internationalen  Uebereinkommen  (Di 
lergelegt    und   wird   seither  im   Sinne   der  Beatimmangen   d< 

ae  Vorkehrungen  an  sich  geeignet,  einer  Weiterverbreitu 
sie  irgendwo  eingeschleppt  wurde,  wirksam  vorzubeugen.  s< 
Ib,  weil  auch  Ahortivformen,  leichte  Erkrankungen  auf  eine  ( 
cufUhren  und  die  klinischen  Erscheinungen  in  solchen  Fälle 
gt  sind,  als  nothwendig  heraus,  den  wahren  Charakter  der  Ki 
e  festzustellen.  Dazu  bot  die  moderne  Wissenschaft  in  der 
aittel.  Jede  politische  Landesbehörde  versicherte  sich  zu  diesem 

eines  Fachmannes  auf  diesem  Gebiete  und  wurden  die  t 
ommenen  Probeobjecte  in  eigens  hiefHlr  jeder  polittscben  I 
fligung  gestellten  Utensilien  verpackt,  an  medicinische  Univi 
osecturen  von  Krankenanstalten  zur  Untersuchung  eingeachic 
9e  umfassenden  Vorkehrungen  wurde  es  möglich,  in  sah! 
liter Verbreitung  der  eingeschleppten  Krankheit  selbst  in  Gei 
d  der  Bukowina  wirksam  vorzubeugen.  In  den  anderen  L 
3n  Schlesien,  blieben  die  wenigen  CholerafUlle,  wie  sich  aas  de 
iführten  ergibt,  durchwegs  vereinzelte. 

lenden  Vorkehrungen,  welche  im  Jahre  1892  gegen  die  Choi 
len  folgenden  Jahren  fortgesetzt,  zugleich  auch  weiter  auS] 
jedoch  nicht  blos  zur  Bekämpfung  der  Choleragefahr  geeig 
'on  geradezu  ausschlaggebender  Bedeutung  für  die  in  immer  i 
1  einbürgernde  prophylaktische  Richtung  der  Ma&ssnahmen 
Lrankheiten.  Durch  die  in  Absicht  der  Vorbeugung  gegen  i 
ijgienischen    Verbesserungen   wurde  auch   anderen   InfectioDi 

dem  Typhus  und  auch  der  Dysenterie  Boden  entzogen. 


F^ 
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Für  die  Mortalitätsstatistik  gewinnen  diese  in  verhältnismässig  kleiner  Zahl 
rorgekommenen  SterbefkUe  keine  nennenswerthe  Bedeutung  und  in  Zeiten,  in  welchen 
asiatische  Cholera  in  unseren  Gegenden  nicht  vorkommt,  werden  dieselben  auch  in 
anitätspolizeilicher  Hinsicht  nur  selten  beachtet.  Ein  umso  grösseres  Augenmerk 
sendet  man  aber  derartigen  Erkrankungen  dann  zu,  wenn  Choleragefahr  droht. 
!>ann  handelt  es  sich  um  genaue  Feststellung  der  Natur  der  Krankheit  und  kommen 
tuch,  solange  der  Verdacht  nicht  durch  bakteriologische  Untersuchung  in  unzweifel- 
lafter  Weise  behoben  ist,  gewöhnlich  alle  der  asiatischen  Cholera  gegenüber  noth- 
^  endigen  Vorkehrungen  in  Anwendung. 

Kindbettfieber. 

In  den  älteren  Nachweisungen  über  die  Todesarten  der  Verstorbenen  fanden 
larch    einige   Zeit   hindurch   die    Sterbefälle   der   Mütter   im    Wochenbette   Berück- 


Cholera  nostras. 

4 

Wiewohl  man  Cholera   nostras  und  Cholera  infantum  nicht  allgemein  i 

zu  den  acuten  Infectionskrankheiten  rechnet,  wurden  die  Sterbefälle  an  der  erstgenannten  >f1 
hier  gleichwohl  unter  diese  Erankheitengruppe  einbezogen,  weil  alle  Wahrscheinlich- 
keit   dafür    spricht,    dass    diesen    Erkrankungen    eine    Infection    zu  Grunde  liegt. 

Auch    der    Cholera    infantum,    welche    in    manchen    Jahren   insbesondere    im  .^ 

Sommer    und   Herbste .  zu   einer  ungewöhnUch    hohen   Kindersterblichkeit  führt  und  '^| 

deren   Ursache   man    der   unter  dem  Einflüsse   hoher  Lufttemperaturen  eintretenden  ^^ 

Verderbnis    der    Nahrungsmittel    zuzuschreiben    pflegt,     dürfte    eine    der    Infection  | 

analoge   Ursache   zu   Grunde  liegen.   Da  jedoch   die   Daten,   welche   über   die   ZaU  | 

dieser  Sterbefälle  aus  der  Mortalitätsstatistik  zu  entnehmen  sind,  mit  jenen  der  zeit-  ^ 

weise   gesteigerten   Zahl   von   Sterbefällen    in   der  ersten   Lebenszeit  keineswegs    in  M 

einem  Verhältnisse  stehen,  wurde  von  einer  weiteren  Berücksichtigung  derselben   in  \^] 

der  vorliegenden  Arbeit  abgesehen.  :^ 

Die  Zahlen  der  Sterbefalle  an  Cholera  nostras,  welche  seit  1895  bekannt  sind,  ^v 

weist  die  folgende  Uebersicht  nach.  '• 


1890 

1896 

1897 

1898 

1899 

1900 

Niederösterreich    .     . 

13 

22 

10 

14 

2 

4        '.•; 

Oberösterreich      .     . 

.       13 

8 

8 

*9 

4 

3 

Salzburg      .... 

4 

10 

1 

6 

1 

2 

Steiermark .... 

17 

9 

10 

4 

1 

9 

Kärnten       .... 

10 

11 

8 

4 

1 

3 

Krain 

7 

4 

2 

4 

5 

2 

Triest 

,  8 





3 

- 

Qörz-Gradisca      .     . 

11 

46 

18 

19 

9 

2 

[Strien 

17 

15 

13 

19 

55 

27 

Tirol 

30 

28 

28 

13 

8 

15          ''> 

Vorarlberg  .... 

2 

1 

— 



Böhmen      .... 

.     109 

59 

34 

44 

12 

14 

Kfähren       .... 

.      55 

30 

24 

7 

6 

3 

Schlesien     .... 

.       10 

1 

2 

3 

2 

7 

B^alizien      .... 

.     254 

438 

236 

196 

122 

148 

Bukowina   .... 

6 

10 

9 

28 

4 

3 

Dalmatien   .... 

12 

9 

1 

4 



— 

$amme 

.    578 

701 

404 

377 

232 

242 
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ich  solche,  welche  nicht  auf  e 
wurden,  geben  die  betreffende 
lit  den  heutigen  Nachweieung« 
:heiten,  welche  erst  mit  dem  J 
sre  herbeigeführten  Todesfälle 


i83 

145 

151 

68 

45 

51 

17 

11 

11 

90 

73 

71 

16 

14 

11 

37 

21 

2i 

14 

7 

i 

10 

15 

li 

22 

15 

11 

4,1 

57 

4, 

117  82  9] 

33  36  3: 

1320  1200  991 

85  59  61 

30  12  I 

2474  2117  196 

t  Jahr  fUr  Jahr  eine  ungefUh 
rgekommen,  in  anderen  ist  d 
IS  Reichsgebiet  sich  herauesti 
2474.  Trotz  der  in  den  Lfinc 
ihwankungen  der  Zahlen  nach 
liehe  Constanz  der  Zahl. 
'  grösseren  Sterbt ichkcitshäufij 
it,  musB  in  saDisätspolizeilicht 
Zahl  dieser  Todest^lle  hing 
ine    ganz    bedeutende   Beschräi 

Instruction  für  Hebammen,  we 
Stimmungen  in  Absicht  der  E 
andere  Vorschriften  enthalten  i 

fUr  Hebammen. 
1   gewährleisten    aber    noch   ni 
lebammen   des  Lesens   unkun< 
uen  Vorschriften  selbst  zu  unt 
en  UebelsUlnden  abzuhelfen,  wai 

welche  von  den  Amtsfirzten  all 
erwähnten  Dienstesvorschriften 
chen  und  praktischen  Kennt  nie 
I  Instrumente  und  Geräthe  zu  ri 
vahrung  derselben  zu  dringen. 

da  SS,   da   die    seit    mehreren 
lule   eingehend    mit   allen    zur 


F'T^^ 
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ictionen  nothwendigen  Vorkehrungen  vertraut  gemacht  und  hierin  eingeübt,  die 
Iteren  Hebammen  aber  bei  den  Ämtstagen  entsprechend  unterrichtet  werden, 
ach  und  nach  auch  in  der  Hebammen praxis  sich  ein  Verhalten  einbürgern  wird, 
elches  gegen  Uebertragung  puerperaler  Infectionen  Gewähr  bietet.  Eine  nothwendige 
Irgänzung  dieser  zum  Schutze  der  Gebärenden  und  Wöchnerinnen  eingeführten 
orkehrungen  bleibt  aber  immerhin  noch  die  allgemeine  Einführung  des  Wieder- 
)Iangsunterichtes  für  jene  Hebammen,  welche  bei  den  Amtstagen  mangelhafte 
Kenntnisse  verrathen  haben. 


Wnndinfectionskrankheiten. 

In  diese  CoUectivgruppe  von  Krankheiten,  welche  erst  seit  dem  Jahre  1895  in 
»  Mortalitätsschema  aufgenommen  ist,  werden  alle  jene  einbezogen,  welche  sich 
ährend  des  Processes  der  Wundheilung  einstellen,  beziehungsweise  für  deren  Ent- 
ehung  das  Vorhandensein  einer  Wunde  oder  wenigstens  eine  Verletzung  die 
}thwendige  Voraussetzung  bildet. 

Die  Statistik  verzeichnet  die  nachstehenden  Zahlen  von  Todesfällen  in  Folge 
eser  Krankheiten. 


1895 

1896 

1897 

1898 

1899 

19« 

iederösterreich       .     .         440 

509 

511 

548 

614 

482 

berösterreich      .     . 

1         < 

102 

98 

70 

91 

120 

117 

dzburg     .     .     . 

i 

23 

35 

26 

23 

29 

28 

:eiermark      .     . 

1 

180 

203 

251 

285 

367 

305 

ämten      .     .     . 

i 

59 

69 

38 

55 

49 

38 

rain     .... 

■ 

40 

47 

32 

24 

30 

28 

riest    .     .     . 

i                      4 

47 

35 

42 

26 

23 

20 

brz-Gradisca 

»                       i 

24 

14 

25 

22 

18 

18 

trien    .     .     .     , 

»                       t 

38 

18 

24 

38 

42 

26 

irol      .     ,     .     . 

« 

78 

95 

110 

129 

145 

154 

3rarlberg 

•                         4 

22 

6 

19 

18 

18 

22 

)hmen      .     . 

m                i 

764 

747 

776 

831 

940 

884 

ähren       .     . 

m 

283 

296 

260 

351 

379 

363 

shlesien    .     . 

» 

72 

78 

61 

75 

111 

103 

alizien      .     . 

■                    4 

437 

470 

406 

476 

602 

544 

akowina  .     . 

• 

49 

55 

33 

37 

61 

55 

almatien 

»                    < 

82 

73 

53 

47 

47 

58 

imme 


•     •     .    • 


2740 


2848 


2737 


3076 


3595 


3245 


In  der  Mehrzahl  der  Länder  stellt  sich  eine  allmählich  zunehmende  Häufigkeit 
3ser  Todesursachen  heraus.  Es  dürfte  aber  ganz  ungerechtfertigt  erscheinen,  wollte 
in  hieraus  auf  ein  stetig  häufiger  werdendes  Auftreten  der  betreffenden  Krankheiten 
Uiessen.  Die  von  Jahr  zu  Jahr  fortschreitende  Einbürgerung  der  aseptischen,  bezie- 
ngsweise  antiseptischen  Wundbehandlung,  deren  grossartigen  Erfolge  nicht  in  der 
^rtalitäts-  sondern  in  der  Morbiditätsstatistik  beredt  zum  Ausdrucke  kommen,  lehrt 
38  Wnndinfectionskrankheiten  nach  und  nach  seltener  werden,  weshalb  naturgemäss 
ch  die  Zahl  der  auf  sie  zu  beziehenden  Sterbefälle  sich  vermindern  muss. 

Aus  den  vorliegenden  Specificationen  der  Todesfälle,  welche  in  diese  Sammel- 
brik  eingereiht  wurden,  lässt  sich  entnehmen,  dass  in  den  ersten  Jahren  der  neuen 
»richterstattung  die  Anschauungen,  welche  Arten  von  Krankheiten  hieher  zu  zählen 
id,  keineswegs  übereinstimmten,  dass  ausgesprochene  Wundinfectionskrankheiten  in 
ler  anderen  Rubrik  des  Schemas  gezählt  wurden.  Erst  in  den  letzten  zwei  Jahren 
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re  Ueberein Stimmung  der  Nachwetsungen 

n  pathologiacben  Procesae, 

Lngela  der  Nachweisungen  können  irgend  w( 

fernt  auf  Veriftsalichkeit  Anspruch  machen,  W 

1  vorläufig  an  die  nicht  differenzirten  Srnnmaran gaben  b&lten. 

orragende  Bedeutung  aber  gerade  auch  diesen  auf  eine  Infecooa 
Krankheiten  nicht  blos  in  wissen schaftlicher  und  proktisch-nie^ 
sondern  auch  in  eanitfttspolizeilicher  Beziehung  zukommt,  bedirf 


Uebertra^bare  Thierkrankheiten. 

folgenden  Zusammenstellung  der  Todes ßllle,  welche  durch  auf  den 
;ene  Thierkrankheiten  herbeigeführt  wurden,  zu  entnehmen 
derselben  im  Reichsgebiete  nur  im  Jahre  1898  die  Ziffer  von 
e  dieser  Fälle  ereignete  aich  in  Qalizien.  Niederöaterreich,  Böh 
die  Bukowina  und  Dalmatien  wiesen  in  allen  6  Jahren,  St 
und  Schlesien  in  5  Jahren  derartige  Sterbefälle  nach,  Sals 
er  in  keinem  Jahre  des  erwähnten  Zeitraumes. 

1895  189G  1897  1898  1899 


3 

1 

— 

1 

1 

4 

1 

1 

3 

3 

— 

1 
2 

1 

1 
1 
1 

1 

1 

5 

- 

9 

11 

16 

5 

12 

4 

6 

7 

9 

1 

— 

1 

1 

1 

1 

47 

42 

46 

65 

42 

3 

6 

7 

7 

2 

6 

2 

1 

5 

4 

97 

82 

99 

118 

71 

.  der  Zoonosen,  welche  auf  den  Menschen  übertragen  wurden,  li^ 
a  drei  Jahren  vollständige  Nachweisungen  vor. 
)lge  betrug  die  Zahl  der  Sterbefälie  an: 

Ljua  Milzbrand  Bot* 

■e  1898 20  67  1 

1899 Ifi  51  - 

1900    .     -     -     .     ■  13 34 3_ 

Samme     ...  49  152  4 

Sterbefälie  dieser  Gruppe  betrafen  andere  Zoonosen. 
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Die  grösste  Zahl  dieser  Todesfälle  war  durch  Milzbrandinfectionen  herbei- 
geführt. In  den  letzten  Jahren  wurden  solche  Infectionen  wiederholt  bei  Bürsten- 
bindern und  bei  Gerbern  oder  Leuten,  die  mit  rohen  Häuten  zu  thun  hatten,  beob- 
ichtet.  Man  darf  aber,  ohne  sich  einem  Irrthume  auszusetzen,  behaupten,  dass  die 
^ahl  der  Milzbrandinfectionen  von  Menschen  ungleich  zahlreicher  sind,  als  die 
Statistik  nachweist.  Die  Amtsärzte  erlangen  auch  durchaus  nicht  immer  Kenntnis 
7on  diesen  Infectionen  und  dort,  wo  die  Bürstenbinderei  als  Hausindustrie  betrieben 
irird,  legt  man  den  Milzbranderkrankungen  selbst,  wenn  sie  mit  Tod  enden,  viel  zu 
prenig  Gewicht  bei.  Bei  Arbeitern  in  Papierfabriken  kamen  in  jüngster  Zeit  Milz- 
)randinfectionen  nicht  mehr  zur  Beobachtung. 

Nächst  dem  Milzbrand  nimmt  die  Wuthkrankheit  unter  den  auf  den  Menschen 
ibertragenen  Zoonosen  eine  hervorragende  Stelle  ein.  Im  neunten  Decennium  war 
lie  Zahl  der  Sterbefälle  in  Folge  von  Lyssa  eine  sehr  bedeutende,  schwankte 
iwischen  49  und  102  pro  Jahr.  Eine  wesentliche  Verminderung  derselben  ist  seit 
Einführung  der  Paste ur'schen  antirabischen  Behandlung  eingetreten  und  kommt  die 
[Tösste  Zahl  dieser  Todesfälle  noch  auf  Galizien.  In  den  anderen  Ländern  sind  die- 
elben  selten  geworden.  Gegenwärtig  werden  jene  Personen,  von  denen  man  weiss, 
lÄSs  sie  von  einem  wuthkranken  oder  wuth  verdächtigen  Thiere  verletzt  wurden,  über 
Veranlassung  der  politischen  Behörde  dem  staatlichen  Lyssainstitute  in  Wien  oder 
er  vom  Staate  subventionirten  Anstalt  in  Krakau  zur  antirabischen  Behandlung 
berwiesen.  Eine  bei  der  bekannten  Unsicherheit  der  Diagnose  in  den  ersten  Stadien 
er  Wuthkrankheit  sehr  wichtige  Maassnahme  war,  dass  nunmehr  die  Schädel,  be- 
iehungsweise  Gehirn  und  Rückenmark  der  betreffenden  Thiere  in  entsprechender 
Verpackung  an  die  diagnostischen  Lyssastationen  in  Wien  oder  Lemberg  zur  experi- 
len teilen  Feststellung  der  Diagnose  eingesendet  werden  müssen. 


Andere  Infeetionskrankheiten. 

In  dieser  Gruppe  von  Todesursachen  werden  seit  dem  Jahre  1895  alle  wirklich 
der  wenigstens  vermuthlich  auf  eine  Infection  zurückzuführenden  Krankheiten, 
reiche  nicht  in  eine  bestimmt  bezeichnete  andere  Rubrik  einzuschalten  sind,  auf^ 
enommen.     Die  Zahl  der  betreffenden  Fälle  weist  die  folgende  Uebersicht  nach. 


1895 


1896 


1897 


1898 


1899 


1900 


fiederösterreich 

.     158 

166 

244 

146 

176 

169 

Iberösterreich 

26 

50 

66 

35 

73 

184 

alzburg     .     . 

9 

6 

16 

9 

20 

83 

teiermark 

i 

.     163 

103 

106 

132 

169 

239 

Kärnten      .     . 

13 

25 

19 

20 

26 

65 

Irain     .     .     . 

33 

36 

11 

38 

56 

54 

^riest     .     .     . 

.      22 

12 

9 

49 

20 

22 

rörz-Gradisca 

»         1 

14 

49 

13 

21 

22 

25 

Strien    .     .     .     . 

• 

134 

58 

40 

75 

113 

235 

^irol      .     .     .     . 

• 

220 

103 

117 

263 

271 

571 

'orarlberg      .     . 

■ 

10 

8 

8 

18 

13 

82 

»öhmen 

• 

437 

346 

383 

377 

499 

371 

fähren       .     .     . 

• 

.    182 

138 

135 

104 

144 

109 

chlesien    .     .     . 

»         ■ 

31 

19 

23 

17 

31 

38 

lalizien      .     .     . 

■ 

1023 

686 

715 

636 

801 

970 

»ukowina  .     .     . 

• 

67 

64 

38 

53 

56 

104 

)almatien  .     .     . 

a 

.     180 

216 

144 

117 

132 

310 

)esterreich      .     . 

■ 

2722 

2085 

2087 

2110 

2622 

3631 
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lectivbezeichoung  fallendeD  Krankheit« 
Sterbef^ilen  obenan.     Eine  epidemisi 
eunfen  und  zu  Beginn  des  zehnten  £1 
ten  6  Jahren  niemals  zu  beobachten.    Nur  ausnahmsweise 
ier  anderen  kleineren  Lande  einmal   in  einem  Jabre  keio 
inet.     Eine  grössere  Ausbreitung   der  Krankheit  befand 

Ol. 

onskrankheiten  sind  zu  erwsbnen:  Intermittena,  Genick- 
bilis,  Varicella. 

-190U  kamen  nacheinander  326,  256  und  176Todeaaile 
ieber  vor,  davon  entfielen  im  Jahre  1898  auf  Galiiien 
uf  Istrien  21,  auf  Görz-Qradisca  10,  auf  die  Bukoirina  5, 

3,  auf  Triest  2,  auf  Niederöater reich,  Krain  und  ScMeBien 
Dalmatien  123,  auf  Galizien  96,  auf  Triest  und  Göre 
1,  Schlesien  und  die  Bukowina  je  1;  im  Jabre  1900  auf 
17,  auf  Qörz-Gradiaca  3,  auf  Triest  2  und  auf  Böhmen  1. 
tt  häufiger  auf,  als  man  gemeiniglich  annimmt.  Für  die 
255,  181,  96  Todesfälle  nachgewiesen.  Diese  532  Fllle 
m  mit  206,  auf  Böhmen  mit  202,  auf  Steiermark  mit  46. 
Nieder  Oster  reich    mit   15,    auf  Krain  mit  8,    auf  Schlesien 

auf  Tirol  und  die  Bukowina  mit  je  3,  auf  Vorarlberg 
ten  und  Triest  mit  je  einem  Falle. 

von  Schweissfieber  sind  in  denselben  3  Jahren  in 
en,  und  zwar  in  Krain  9,  in  Niederösterreieh  7,  in  Tirol  1. 
Igen  wurden  in  der  Todesürsachenstatistik  wenig  beachtet 
1  1898 — 1900  vorliegenden  Aufzeichnungen  nachweiMo. 
iterschätzt    werden.     Die   Zahl    dieser   Sterbefillle    betrog 

1898  1899  1900 


33 
16 


139 
34 


12 

4 

393 


3 
16 

111 
45 
10 
57 


404 


-      J 


künnen  diese  Ziffern  keinen  Anspruch  m 
werden,  dass  die  Zahl  dieser  Todesfälle  eii 
die  Krankheit  geradezu  endemisch,  eo  das 

indig  erwiesen. 
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Sterbeßllle  in  Folge  von  Varicellen  sind  101  nachgevricBen. 
reigneteo  eich  in  Böhmen  37,  in  Galizien  31,  in  NiederQstetreicb  18, 
0  OberöBterreich  und  in  Schlesien  je  3,  in  Salzburg,  Kfimten,  Era: 
tukowina  je  1  während  der  oben  bezeichneten  3  Jahre. 


Entzüodliehe  Krankheiten  der  Atfamungsorgane. 

Es  wurde  bereits  oben  bemerkt,  dass  nach  dem  früheren  Mortalil 
DtzUndlichen  Krankheiten  der  Atfaoiungsorgane  überhaupt,  unter  we 
ahre  1877  auch  die,  oder  weaigatens  ein  nicht  mehr  zu  bestimmen 
Hphtheriesterbei^le  eingereiht  wurden,  in  einer  gemeinsamen  Ruhr 
inden,  dass  aber  im  Jahre  1895  eine  Aenderung  eintrat  und  nunmel: 
Üle  ia  Feige  von  Lungenentzündung  allein  in  den  Nachweiaungen 
erden. 

Die  Tabelle  auf  Seite  160  lässt  auch  deutlich  den  Einfluss  diesei 
1  den  Zahlen  der  erwähnten  TodeBfÜlle  entnehmen.  Im  Jahre  1878 
ie  Diphtheriester befalle  zum  ersten  Male  gesondert  nachgewiesen  wur 
umme  fast  um  ein  Drittel  gegen  jene  des  Vorjahres  und  eine  uc 
arke  Verminderung  zeigt  dieselbe  von  1894  auf  1895,  als  vom  letzt 
Qf  mehr  Sterbefälle  in  Folge  von  Lungenentzündung  verzeichnet  wu 

In  welch'  bedeutendem  Maasse  im  Jahre  1877  die  Dtphtheriei 
ahl  der  Todesfälle  in  Folge  entzündlicher  Krankheiten  der  Äthmungt 
!6he  trieb,  prägt  sich  insbesondere  in  den  Ziffern  fUr  die  Bukow 
ler  auch  in  jenen  für  Kärnten,  Krain,  Schlesien  noch  aufE^llig,  in  anc 
eniger  hervor. 

Die  Einschränkung  der  Nachweisungen  auf  die  Sterbefälle  in  FoIg< 
itzUnduug  musste  eine  erhebliche  Verminderung  dieser  Zahlen  gegenUl 
.Ilen  an  entzündlichen  Krankheiten  der  Athmungsorgane  zur  Folge 
ommt  in  den  Reicbssummen  allerdings  klar  zum  Ausdrucke,  ist  aber  in 
welchen  die  Todtenbeschau  in  der  Regel  von  Aerzlen  vorgenomm 
iffälliger,  indem  sie  nicht  wie  im  Reiche  um  ein  Drittel,  sondern  i 
ler  noch  mehr  kleiner  wurde.  Die  grossen  Zahlen  für  Oalizien  und 
eiche  nicht  im  gleichem  Maasse  gesunken  sind,  beeinflussen  die  Erge 
eicb. 

Aus  diesen  Gründen  bieten  die  Daten  der  vorstehenden  Tabelle  e 
eichhares  Material.  Es  erschien  aber  doch  zweckmässig,  dieselben  hi 
eil  aie  immerhin  annähernde  Anhaltspunkte  geben,  nach  denen  die  n 
iit  dieser  Todesursachen  beurtheilt  werden  kann. 

Jedenfalls  war  die  Beschränkung  der  Nachweisungen  auf  die 
olge  von  Lungenentzündung  und  die  Ausscheidung  anderer  En 
thmungsorgane  geeignet,  verläsa liehe re  statistische  Aufzeichnungen  zi 
ese  früher  geliefert  wurden.  Die  Krankheitseracheinungen  der  Lungei 
eteii  zumeist  auch  dem  Laien  ein  charakteristisches  Bild,  so  dass  s 
n  Arzt  den  Kranken  nicht  behandelt  oder  nicht  gesehen  hat,  Fehler 
ibl  unterlaufen  dürften  als  bei  mancher  anderen  Krankheit,  hi 
>de8ursache. 

Lungenentzündungen  treten  mitunter  mit  Vorliebe  in  gewissen 
ner  gehäuften  Zahl  von  Fällen  auf.  So  ist  es  bekannt,  daaa  in  den  v( 
penkette  nach  Süden  sich  öffnenden  Thälern  in  manchem  Winter  ei 
Icher  Erkrankungen  beobachtet  wird,  welche  die  älteren  Aerzte  und 
ir  Volksmund  als  »typhöse  Lungenentzündungen»  bezeichneten,  was 
fectiöse  Ursache  der  Erkrankungen  hindeutete.    Die  Erfahrnng  hat 
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u  einer  Zeit,  als  die  Wissenaehaft  die  infectiöse  Natur  wenigstens  mancher  Formen 
er  Lungenentzündungen  noch  nicht  festgestellt  hatte,  auf  den  richtigen  Weg  geleitet, 
besondere  Vorkehrungen  gegen  eine  Weiterverbreitung  dieser  Lungenentzündungen ^ 
reiche  mitunter  als  Haasepidemien  auftreten,  wurden  und  werden  auch  heute  nur 
a  Ausnahmsfällen  getroffen. 

Von  anderen  entzündlichen  Krankheiten  der  Athmungsorgane  herrschen  zu  ge- 
rissen Zeiten  acute  Entzündungen  der  Luftröhre  und  des  Kehlkopfes  in  grosser 
Lusdehnung.  Man  pflegt  diese  Erkrankungen^  von  denen  insbesondere  die  Capillar- 
»ronchitis  zeitweise  eine  ganz  ansehnliche  Zunahme  der  Kindersterblichkeit  zur  Folge 
at,  gegewärtig  zumeist  noch  auf  klimatische  und  Witterun gs Verhältnisse  zurückzu- 
Ihren.  Nicht  selten  werden  diese  Erkrankungen  als  Keuchhusten  angesprochen  und 
ei  mancher  local  ziemlieh  umschriebenen  Keuchhustenepidemie  dürfte  diese  Ver- 
rechslung  vorliegen. 

Zeitliche  Schwankungen  der  Häufigkeit  sowohl  der  Todesfälle  an  entzündlichen 
^ankheiten  der  Athmungsorgane  überhaupt  wie  an  Lungenentzündung  lässt  die 
[Tabelle  für  alle  Länder  entnehmen. 


Lungenschwindsucht  Tuberculose. 

Das  im  Jahre  1871  entworfene  Todesursachenschema  nahm  nur  auf  die  Sterbefälle 
n  Lungentuberculose  Rücksicht,  seit  dem  Jahre  1895  aber  ist  an  Stelle  der  früheren 
Cubrik  jene  mit  der  Bezeichnung  »Tuberculose«  getreten. 

In  der  Tabelle  auf  Seite  162    sind   diese  Todesfälle  auseinandergehalten. 

Es  muss  schon  von  vorneherein  bemerkt  werden,  dass  die  Nachweisungen  so- 
wohl bezüglich  der  Sterbefälle  in  Folge  von  Lungenschwindsucht,  wie  in  Folge  von 
'uberculose  auf  volle  Verlässlichkeit  und  Richtigkeit  nicht  Anspruch  machen  können, 
nd  dass  manche  Todesursache,  welche  mit  Tuberculose  nicht  mehr  gemein  hat,  als 
ass  das  betroffene  Individuum  in  seinem  Ernährungszustände  immer  mehr  herunter- 
ekommen,  kachektisch  geworden  ist  und  gehustet  hat,  auf  Tuberculose  bezogen  werde.  Die 
'über  allgemein  übliche  und  bei  allen  derartigen  Krankheitsprocessen  häufig  angewendete 
Bezeichnung  >Abzehrung«  wurde  aber  für  die  Sanitätsstatistik  als  Lungenschwindsucht 
bersetzt.  In  Ländern  und  Gegenden,  in  welchen  ärztlicher  Rath  bei  chronischen  Krank- 
eitszuständen  nicht  in  Anspruch  genommen,  höchstens  von  verschiedenen  Curpfuschern 
egebene  Heilmittel  in  bunter  Reihenfolge  in  Anwendung  gezogen  werden,  kann 
»her  auch  von  einer  wirklichen  Diagnose  dieser  Erkrankungen  keine  Rede  sein.  Die 
lannigfachsten  Krankeitsprocesse,  nicht  selten  auch  bösartige  Neubildungen  führen 
ur  »Abzehrung»  im  Volkssinne,  haben  aber  mit  allgemeiner  und  Lungentuberculose 
ichts  zu  schafi^en.  Man  wird  daher  auch  den  Ziffern  für  jene  Länder  und  Bezirke, 
X  welchen  ärztliche  Behandlung  solcher  Kranken  selten  stattfindet  und  die  Todten- 
eschau  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  von  Laien  vorgenommen  wird,  kein  grosses  Ver- 
rauen  entgegenbringen  können. 

In  den  Jahren  1873 — 1894  sind  für  Oesterreich  jährlich  zwischen  70.633  und 
3.364  Todesfällen  in  Folge  von  Lungenschwindsucht  und  1895 — 1900  zwischen 
3.682  und  92.084  Sterbefällen  in  Folge  von  Tuberculose  verzeichnet.  Die  niedrigste 
Ahl  der  ersteren  weist  das  Jahr  1874  auf,  in  welchem  die  Sterbefälle  in  Dalmatien  nicht  be- 
icksichtigt  sind,  die  höchste  das  Jahr  1890,  in  welchem  die  gegen  Ende  des  Vor- 
k,lire8  aufgetretene  Influenzaepidemie  sich  im  ganzen  Reiche  verbreitet  und  ungewöhn- 
cjh  viele,  vor  Allem  aber  eine  grosse  Zahl  mit  Lungenkrankheiten  behafteter  Per- 
>iien  vorzeitig  dahingerafft  hatte.  Im  Allgemeinen  schwankte  die  Zahl  der  Sterbe- 
tlle  an  Lungenschwindsucht  innerhalb  nicht  breiter  Grenzen,  sie  blieb,  wenn  man 
on  den  Jahren  1873 — 1875  absieht,  seit  dem  Jahre  1876,  aus  welchem  Angaben 
Ir  das  ganze  Reichsgebiet  vorliegen,  in  2  Jahren  unter  80.000,    überstieg  die  Zahl 
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von  90.000  in  4  Jahren,  hielt  sich  somit  in  13  Jahren  zwischen  80.000  und  :90!Ö 
Fasst  man  diese  19  Jahre  in  3  Quinquennien  und  einen  4janrigen  Zeitraum  zusai 
so  ergeben  sich  für  diese  aufeinander-  folgenden  Zeiträume  im  Durchschnitte 
lieh  81.370,  87.977,  88.943  und  86.780  SterbefäUe  an  Lungenschwindsucht. 

Da  seit  dem  Jahre  1895  nicht  mehr  die  Todesfälle  an  LungenschwindatI 
vielmehr  alle  durch  Tubercnlose  verursachten  Sterbefälle  verzeichnet  werden,  ist 
Ansteigen  der  Zahl  der  letzteren  zu  erwarten.  Im  Durchschnitte  der  19  Jahre  1 
bis  1-694  sind  jährlich  rund  86.200  Sterbefklle  an  Lungenschwindsuchf,  im  Dn 
schnitte  der  6  Jahre  1895—1900  jährlich  rund  88.300  SterbeftUe  an  Tuberc 
somit  um  2100  mehr,  verzeichnet. 

Nimmt  man  aber  auf  die  Vermehrung  der  Bevölkerung  Rücksicht,  dann  ei^ 
sich,  dass  an  Tubercnlose  verhältnismässig  weniger  Menschen  gestorben  wären, 
an  Lungenschwindsucht.  Innerhalb  der  nachstehend  bezeichneten  Zeitabschnitte 
fielen  durchschnittlich  in  jedem  Jahre  auf  100.000  Einwohner  Sterbefälle  an: 


Lnn^onacbwindsacht 


1873—1875 

Niederösterreich   ....  535 

Oberösterreich 283 

Salzburg 255 

Steiermark 344 

Kärnten 308 

Krain 414 

Triest 503 

Görz-Gradisca      ....  326 

Istrien 360 

Tirol 233 

Vorarlberg 430 

Böhmen 385 

Mähren 387 

Schlesien 379 

Galizien 307 

Bukowina 424 

Dalmatien ? 

Oesterreich   .    .    .  •    .    .364 


1876-1«80  1881-18S5  1886-1890  18»1-1894 
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551 
298 
265 
321 
299 
423 
525 
400 
259 
243 
432 
419 
445 
379 
867 
396 
243 

387 


545 
300 
269 
327 
295 
440 
549 
407 
286 
254 
466 
415 
464 
439 
373 
375 
238 

400 


504 
297 
287 
350 
295 
459 
522 
423 
281 
256 
463 
415 
453 
454 
353 
385 
279 

393 


422 
266 
281 
336 
274 
422 
443 
403 
262 
254 
366 
391 
404 
424 
349 
346 
268 

366 


''^i 
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39^ 

284 
292 
265 
407 
453 
343 
306 
246 
406 
35d 
406 
451 
338 
270 
263 


'^i 


V'J 
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Dieser  Uebersicht  zu  Folge  wäre  nicht  blos  im  Reiche  überhaupt,  sondern  auch 
in  einer  Anzahl  von  Lilndern  die  Tuberculosesterblichkeit  gesunken,  was  um  so  auf- 
fälliger erscheinen  muss,  da  jene  an  Lungenschwindsucht  nur  einen  Theil  der  Tubtr- 
culosesterbefelle  in  sich  schliesst. 

Die  Erklärung  dieser  auffälligen  Thatsache  liegt  sehr  nahe.  Bis  zum  Jahre  1894 
beruht  die  Todesursachenstatistik  auf  den  Nachweisungen,  welche  die  Gemeinden 
lieferten.  Wenn  diesen  auch  die  in  ärztlichen  Behandlungsscheinen  und  Todtenbeschau- 
befunden  verzeichneten  Diagnosen  zu  Grunde  lagen,  waren  letztere  keineswegs 
immer  präcise,  in  der  Regel  wurden  allgemeine  Bezeichnungen,  Abzehrung,  Fraisen, 
Lungen-,  Gehirnlähmung,  Wassersucht  u.  dgl.  angegeben,  wenn  es  sich  nicht  um 
ganz  bestimmte  Krankheiten  gehandelt  hatte,  wie  Infectionskrankheiten,  Lungenent- 
zündung u.  8.  w.  Seit  dem  Jahre  1895  soll  in  den  ärztlichen  Behandlungsscheinen, 
sowie  in  den  Todtenbeschaubefunden  die  Krankheit,  welche  als  unmittelbare  Todes- 
ursache anzusehen  war,  nebst  der  Bezeichnung  derselben  in  der  landesüblichen  Sprache 
auch  mit  dem  wissenschaftlichen  lateinischen  Namen  angegeben,  diese  Angabe  in 
die  Sterbebücher  sowie  in  die  vierteljährig    einzusendenden   Matrikenauszüge  über- 
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tragen    werden.    Den   Amuärzten   obLegt  es  dann,  in  den   MamVf^a^wägqi  uA^ 
MsAms^^abt  der  darin  Terzetchnden  lateinisdien    K  rankhmsbeoenimBggB  die  Xooaier^ 
dea   Mortalitäti^sehemaa    beizufügen,    anter   welche   die    Todesursache    n    ziUa  iiL 
Hiedarcb  wurde  ein  TerUsalicbere  Resultate  sicbemder  Vorgang  erzielx  m^  wAekik 
die  Amtsärzte  jene  Fälle  ans,  welcbe  frfiber  Ton  Nichtfacfamlnnon  wegen  waboäüasaäm 
Bezeichnungen  irrthfimlich  nnt»-  Lnngensehwindsncht  eingereiht  wnrdcii  vira.  oi^i 
ftchon    dieselben    Tielleicht   mit   dieser   gar   nichts  gemein    hatten.    Eme  sothi 
Voraussetzung   bleibt   aber   immerhin,   dass    die  Diagnosen   ron  Aerzten   gesai 
gegeben  sind« 

Gerade  bei  den  in  Bede  stehenden  Todesursachen  zeigt  sich  deat&h  da*  Fe 
sehritt  welcher  durch  die  neue    Regelung   der  Berichterstattung   erxielt    wurde, 
zeigt  sich  aber  auch,  dass  den  Angaben  der  froheren  Todesursadi^istatistik 
lieh  der  Lungenschwindsucht  nicht  volles  Verti^uen  entg^engebracht  werdoi 
Ya  wäre  nur  sehr  zu  wünschen,  wenn  die  Tuberculose  in  ihrer  |ieutigeii  V< 
beschränkt  werden    könnte,    in    der  That    bat    sie    von    Jahr  zu  Jahr   grüss»«  Tf 
breitung  gefunden  und  geben  die  in  der  Uebersicht  auf  Seite  163  enthaltenaa 
lichkeitsziffern  der  Lungenschwindsucht  daher  nur  ein  trügerisches  Bild. 

Desungeachtet  darf  man    denselben   aber  einen  weoigstens  annähernden  VT« 
beimessen,  insofeme  sie  wenigstens  andeuten,   in    welchen  Ländern    die  St^-hlickkeil 
an  Lungenschwindsucht  eine  höhere,  in  welchen  eine  niedrigere  war. 

Im  Zeiträume  von  1873 — 1894    weist   Triest   die  höchste,   Tirol    die  ni< 
3fortaIitätsziffer  an  Lungenschwindsucht  auf.     Diese   betrug  auf  100.000  ElinwohiKr] 
berechnet   in    Triest  502,    in  Niederösterreich   499,   in    Erain  437,    in    Mähren  4J 
in  Vorarlberg  428,  in  Schlesien  420,  in  Böhmen  407,  in  Görz-Gradisca  390,  rn 
Bukowina   377,    in    Galizien  350,    in    Steiermark   334,    in    Kärnten    288.    in  Ol 
Österreich  284,  in  Istrien  283,  in  Salzburg  267,  in  Dalmatien  (187ft— 1894)  258,  i 
Tirol  251. 

Die  Schwankungen,  welche  diese  Mortalitätsziffern  der  Länder  in  den  einzebc 
Jabresgruppen  .  aufweisen,    sind   aus    den    in   der  Uebersicht    auf  S.  163  enthalt 
Ziffern  zu  entnehmen.    Nach  dem  vorher  Erwähnten  wird  man  denselben  aber  b 
sichere  Beweiskraft  beimessen  können. 

Höhere  und  hohe  Lungenschwindsuchtsterblichkeit  herrscht  innerhalb  zi< 
ausgedehnter,  geschlossener  Gebiete,  so  vor  Allem  im  nördlichen  Böhmen,  im  mittlei 
und  nordöstlichen  Mähren,  im  westlichen  und  östlichen  Schlesien,  in  einem  die  Hit 
von  Niederösterreich  einnehmenden  und  bis  Oberösterreich  vordringenden  Streife 
zu  beiden  Seiten  der  Donau,  in  Vorarlberg,  im  westlichen  Krain,  in  den  Beark« 
Parenzo  und  Pola,  in  Istrien,  im  Bezirke  Zara,  in  Galizien  in  einem  breiten 
Norden  nach  Süden  sich  erstreckenden  Gebiete,  dessen  Mittelpunkt  Lemberg  bilite.] 
Dagegen  zeichnet  sich  dag  Alpengebiet  in  Tirol,  Salzburg,  Steiermark,  Kärnten,  cffl| 
geschlossenes  Gebiet  in  der  Mitte  von  Böhmen,  der  grössere  Theil  von  Westg/ 
fast  alle  im  Bereiche  der  Earpathen  gelegenen  Bezirke  Galiziens  durch  niedril 
Schwindsuchtsterblichkeit  aus. 

Zieht  man  die  mittlere  Häu6gkeit   der  Tuberculosesterblichkeit   in   den  J*k^j 
1895—1900   in    Vergleich   (ebenfalls   auf  100.000  Einwohner   berechnet),   so  rei' 
sich  die  Länder  in  folgender  Weise  aneinander:  Triest  453,  Schlesien  451,  Krain 407,1 
Mähren  und  Vorarlberg  406,  Niederösterreich  395,  Böhmen  358,  Görz-Gradisca  34? 
Galizien  338,  Istrien  306,  Steiermark,  292,  Salzburg  286,  Oberösterreich  278,  Bi ' 
wina  270,  Kärnten  266,  Dalmatien  263,  Tirol  246.     Es  ergeben  sich  im  Zusamm« 
halte  mit  der  obigen  Reihenfolge  der  Länder  nach  der  Sterblichkeit  an  Lungenschwini 
sucht  mehrfache  Verschiebungen. 

Den    Antheil,  welchen    die    Lungenschwindsucht,    beziehungsweise   Tuberculose 
an  der  Gesammtsterblichkeit  nimmt,  weist  folgende  Uebersicht  nach: 
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Von  je  10.000  Todesfällen  waren  verursacht  durch  Tuberculose: 


1873-1875      1876—1880    1881-1885     1886-1890     1891-1894      1895—1900 


Niederösterreich 
Oberösterreich 
Salzburg  . 
Steiermark 
Kärnten    . 
Krain    .    . 
Triest    .    . 
Görz-Gradisca 
Istrien  .    . 
Tirol     .    . 
Vorarlberg 
Böhmen    . 
Mähren     . 
Schlesien  . 
Galizien    . 
B  ukowina 
D  almatien 

O  esterreich 


.  1470 
.  1000 
.  820 
.  1158 
.  998 
.  1237 
.  1109 
.  964 
.  747 
.  804 
.  1593 
.  1278 
.  1263 
.  1239 
.  700 
.  1129 


.  1045 


1671 

1065 

892 

1151 

1082 

1462 

1501 

1376 

859 

1005 

1646 

1411 

1441 

1250 

994 

884 

767 

1232 


1758 
1088 

965 
1236 
1093 
1551 
1717 
1454 

962 

977 
1727 
1405 
1529 
1480 
1062 
1023 

963 

1295 


1735 
1081 
1063 
1353 
1078 
1574 
1637 
1566 

964 
1007 
1907 
1424 
1543 
1504 
1075 
1136 

980 

1315 


1590 
1007 
1024 
1317 
1046 
1458 
1469 
1482 
957 
988 
1628 
1411 
1434 
1475 
889 
1080 
1037 

1278 


1722 
1131 
1146 
1198 
1028 
IbU 
1680 
1331 
1117 
915 
1918 
1456 
1600 
1661 
1179 
963 
992 

1346 


Für  das  Reichsgebiet,  wie  für  die  Mehrzahl  der  Länder  ergibt  sich  eine  all- 
mählich steigende  Betheiligung  der  in  Rede  stehenden  Krankheiten  an  der  Sterblich- 
keit. £s  ist  das  zum  Theile  eine  Folge  der  ziemlich  gleichbleibenden  absoluten  Zahl 
dieser  SterbeMle  neben  dem  Sinken  der  allgemeinen  Mortalitätszifier.  In  nur  wenigen 
Ländern  machten  die  Sterbefälle  in  Folge  von  Langenachwindsucht ;  —  nicht  lO'/o 
aller  Sterbeßllle  aus  und  in  einer  kleinen  Zahl  von  Ländern  ist  dies  auch  bei  den 
TuberculosesterbefUUen  zu  bemerken.  Dagegen  beträgt  dieser  Percentantheil  in 
Vorarlberg  16 — 19,  in  Niederösterreich  15 — 17,  in  Schlesien  12 — 17,  es  war  somit  der 
achte  bis  fast  fünfte  Theil  aller  Todesfiille  auf  Lungenschwindsucht,  beziehungsweise 
Tuberculose  zu  beziehen. 

Bösartige  Neubildungen. 

Den  Todesfällen,  welche  auf  bösartige  Neubildungen  oder  wie  das  frühere  Schema 
dieselben  bis  zum  Jahre  1894  bezeichnete,  auf  »krebsartige  Entartungen«  zurück- 
zuführen sind,  wird  in  neuester  Zeit  besondere  Aufmerksamkeit  sowohl  bezüglich 
der  Erforschung  der  Häufigkeit  ihres  Auftretens,  wie  der  Ursachen  zugewendet.  Für 
die  Mortalitätsstatistik  ist  es  nebensächlich,  ob  es  sich  in  diesen  Fällen  um  Krebs 
oder  Sarcome  oder  um  andere  Formen  der  zu  den  malignen  gezählten  Neoplasmen 
handelt. 

Die  auffallend  zunehmende  Häufigkeit  dieser  Krankheiten  war  es,  welche  an- 
regte, hierüber  nähere  Kenntnis  zu  erlangen  und  weiterhin  nach  der  Ursache  zu 
forschen.  Soweit  statistische  Erhebungen  und  Untersuchungen  gepflogen  wurden,  hat 
sich  überall  eine  allmählich  zunehmende  Zahl  von  Todesfällen,  welche  auf  Neubildungen 
zurückzuführen  sind,  herausgestellt.  Oesterreich  machte  in  dieser  Beziehung,  wie  die 
Tabelle  auf  Seite  166  zeigt,  keine  Ausnahme. 

Im  Jahre  1900  erscheint  eine  fast  um  das  Dreifache  höhere  Zahl  derartiger 
Todesfälle  verzeichnet,  als  für  das  Jahr  1873.  Mit  Ausnahme  des  Jahres  1887,  in 
welchem  eine  kleinere  Zahl  nachgewiesen  wurde,  als  1886,  steigt  die  Zahl  dieser  Todes- 
fälle  fast   gleichmässig   von   einem   zum   anderen  Jahre,   so   dass   man  bei  gleichem 
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Fortschreiten    besorgt    sein    muse,     ob    diese   Krankheiten    mit   der 
vorherrschen deD  werden. 

Eine  befriedigende  Aufklärung  dieses  Verhaltens  können  die  sta 
Weisungen  nicht  bieten,  man  muss  andere  Quellen  zu  Hilfe  nehmen. 
Richtung  gibt  die  aus  den  letzten  Jahren  vorliegende  MortalitätssL 
punkte,  nämiich,  dass  in  den  Ländern  und  Bezirken,  in  welchen  di 
^laubigung  der  Todesursachen  in  einer  verhältnismässig  grossen  Zahl  v 
ttattündet,  die  Todesursache  verbältnissmässig  viel  seltener  zu  sein 
Lundem,  in  welchen  die  meisten  der  Veratorbenen  zu  Lebzeiten  einei 
isndluog  unterstanden  und  deren  Leichen  fast  ausnahmslos  von  A« 
wurden. 

Wenn  man  nun  aber  bedenkt,  dass  im  8.  und  in  einer  Anza 
lea  9.  Decenniums  in  weit  ausgedehnteren  G-ebieten  als  es  heute 
Urztlicher  Beistand  schwer  zu  beschaffen  war,  und  die  Todtenbeschi 
Laien  ausgeübt  wurde,  wird  man  den  Nachweisungen,  welche  aus  jeo 
Fodesursacben  vorliegen,  wenig  Vertrauen  entgegenbringen  können, 
Vlühe  nimmt,  die  in  den  Tabellen  auf  Seite  162  und  166  verzeichneten 
Lungenschwindsucht  und  krebsigeo  Entartungen  nach  einzelnen  Jahre 
iD  Vergleich  zu  ziehen,  wird  finden,  dass  in  nicht  wenigen  Jahrei 
etzteren  Scerbefäüe  ungefähr  um  denselben  Betrag  gestiegen,  als  jei 
gesunken  iat.  Allgemein  oder  in  der  Regel  ist  dies  jedoch  nicht  der  I 

Es  liegt  aber  sehr  nahe,  dass  der  Nichtfachmann  die  Krebskac 
:ehrung<  in  seine  Aufzeichnungen  eintrug  und  dass  dann  am  Schlu) 
lie  Falle  unter  Lungenschwindsucht  ausgewiesen  wurden. 

Es  wäre  aber  ungerecht,  wollte  man  nur  diese  Quellen  irrthi 
Weisungen  gelten  lassen  und  die  Thatsache  der  zunehmenden  Häufigkeit 
>ildangen  ausschliesslich  hierauf  zurückführen.  Diese  Zunahme  erscheint 
welchen  für  ärztliche  Hilfe  reichlich  gesorgt  ist  und  diese  auch  in 
lommen  wird,  ferner  in  den  Städten,  in  welchen  die  Verhältnisse  in  ( 
rie\  günstiger  sind  als  in  Bezirken,  aU  eine  ungleich  auffälligere,  Qraii< 
Tolgerung,  dass,  da  unter  gleichen  und  unter  gleich  gebliebenen  Verhäl 
Thatsache  sich  ergibt,  die  Krankheit  häufiger  geworden  sein  muss. 
vicht  wird  auch  noch  auf  die  in  Krankenanstalten  geführte  Statistik 
inwide rieglich  die  immer  grösser  werdende  Zahl  dieser  Kranken  nacl 

Die  Richtigkeit  aller  dieser  Thatsachen  Ifisst  sich  nicht  im  ei 
itreiten,  nur  bezüglich  der  daraus  abgeleiteten  Folgerungen  kann 
Meinung  Eein. 

Die  Tbateache,  dass  der  heutigen  so  ausgebildeten  Diagnostik  ei 
ron  Fällen  für  genaue  Aufklärung  des  Krankheitszustandes,  worUl 
meinen  sicheren  Anfscbluss  erlangt  hatte,  zugänglich  sind,  steht  ebeni 
ruber  erwähnten.  Namentlich  die  Neubildungen  in  inneren  Organ 
ruberer  Zeit  oft  nur  vermuthet,  ungleich  seltener  bestimmt  nachgei 
ivelche  in  einer  Zeit  ihre  Studien  absolvirten,  als  die  Chirurgie  und  Gy 
liebt  die  technische  Ausbildung  und  wissenschafthche  Vertiefung  e 
iFelche  sie  in  neuester  Zeit  wahre  Wunder  der  operativen  Teöhnil 
jewirken  liess,  können  Zeugnis  geben,  wie  viele  Fälle  heute  als  Ge 
leiten  behandelt  werden,  von  denen  man  früher  nichts  wusste.  Uebi 
leate  der  Höbepunkt  gewiss  noch  nicht  erreicht,  denn  die  Krat 
ü)bductionsBtatistik  der  hervorragendsten  Krankenanstalten  lehren,  das 
leute  noch  eine  bedeutend  grössere  Zahl  bösartiger  Neubildungen  auf 
len  verstorbenen  Kranken  verzeichnet  sind. 

Ganz  gewiss  haben  daher  die  kolossalen  Fortschritte  der  Medicin  u; 
;ur  Folge  gehabt,    dass   in    einer  ungleich  grösseren  Zahl  von  Fällei: 
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nt  werden  und  dasa  die  in  der  neuen  Schule  ausgebild' 
Daebweisen,  aU  es  die  aus  der  iilteren  Schule  liervorgeg 
Lage  waren.  Wie  viele  bösartige  Neubildungen,  über 
Zweifel  bestand,  galten  als  nicht  operabel  oder  wurden 
Lehren  als  Noli  längere  angesehen,  werden  aber  heu 
eitig  entfernt.  Diese  Fortschritle  waren  jedoch  zugleich  Ui 
iteigende  Zahl  von  Kranken  in  den  Anstalten,  in  welcl 
ische  Fachmänner  thätig  sind,  Aufnahme  suchen,  um 
terziehen  und  Heilung  zu  finden.  Hiedurch  erklärt  sich  in 
bme  der  in  den  ÄnsCaltsberichten  ausgewiesenen  grosie: 
lilduDgen. 

'rsache  liegt  auch  der  höheren  Sterblichkeit  an  Neubildui 
tu  Qrunde.  Die  socialen  und  anderen  Verhältnisse  der 
ielen  hiebei  keine  Rolle,  zum  wenigsten  aber  könnten  die 
Todeaursachenatatifltik  als  einwandfreies  Beweismaterial 
den.  Je  kleiner  die  Einwohnerzabi  dieser  Städte,  desto  : 
enden  Todesfälle  Spitälern  fUr  die  Mortalitätsverliältnisse  di 

ige  Fehlerquellen  die  statistischen  Ergebnisse  beeinflussen, 
objective  und  einwandfreie  Beurtheilung  erat  geschaf 
lan  den  bisher  vorliegenden  Nacbweisungen  keine  volle  I 
Esfalls  darf  die  Thatsache,  das3  durch  Ausbildung  der 
:n  heute  in  einer  viel  grösseren  Zahl  von  Fällen  erkai 
schätzt  werden.  Wenn  auch  nicht  in  Abrede  gestellt  v 
lese  Krankheiten  überhaupt  häufiger  geworden  sind,  kann 
mden  statistischen  Materlale  noch  nicht  bewiesen  werden 
neue  Berichterstattung  auch  in  dieser  Hinsicht  zuverläsE 
en  wird. 

Apoplexie. 

n  bei  den  zuletzt  besprochenen  Todesursachen  Zweifel  an  der  Richlig- 
lichkeit  der  Nachweisungen  nicht  unterdrückt  werden  konnten,  so 
1  näher  bei  jenen  Sterbefällen,  welche  als  Apipleiie  oder  SchlagfluM 
io.  Alle  diese  Fälle  haben  das  eine  gemeinsame,  dass  sie  plötzlich 
auch  nach  der  Ueberschrift  der  heutigen  Rubrik  nur  Todesfälle  in 
ilexia  cerebri  in  dieselbe  eingetragen  werden  sollen,  liegt  es  docb 
glichen  Leben  diese  Einschränkung  nicht  beachtet  wird.  Aber  selbst 
dieselbe  genau  beachten  wollte,  würde  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  ohne 

Leichenobduetion  die  genaue  Diagnose  selten  festgestellt  werden 
reichen  Fällen   ist  der  plötzliche  Tod  auf  organische  Veränderungen 

in  den  grossen  Giefässen  zurückzuführen.  Alle  diese  Sterbefklle 
elmäasig  unter  jene  an  Apoplexie  einbezogen,  wenn  nicht  eine  etwa 
.eichenöffnung  Äufschluss  gebracht  hat.  Solche  finden  aber  bei  nicht 
lesfällen  regelmässig  nur  in  Wien,  mitunter  in  anderen  grossen 
i  Lande  jedoch  blos  dann  statt,  wenn  sanitätspolizeiliche  Rücksichten 
Feststellung  einer  Infectionskrankheit)  eine  nähere  Aufklärung  der 
thwendig  machen.  In  Wien  stellt  sich  heraus,  dass  der  überwiegend 
er  plötzlichen  Todesfälle  durch  organische  Veränderungen  im  Circn- 
ledingt  wird. 

nilätspflege  ist  es  aber  nicht  ohne  Interesse,  die  Häufigkeit  derartiger 
aM\e   zu   kennen.    In  der  Tabelle  auf  Seite  169  sind    die   bis   jetit 
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ijdrüber  vorliegenden  Ergebnisse  der  Todesursachenstatistik  zusammengestellt.  Hieraus 
id  welche  weiteren  Folgerungen    abzuleiten,    wäre    nach    dem    eben  Erwähnten 
im  am  Platze. 

Gewaltsame  Todesursachen. 

Der  Sanitätspolizei  steht  eine  directe  Einflussnahme  zu  einer  Verminderung  der 

ufigkeit  von  Selbstmord,  von  Mord  und  Todtschlag  nicht  zu.  Durch  gewisse  Vor- 

riften  können  Vorkehrungen  getroflfen  werden,  dass  Gifte  und  andere  sicherheits- 

efilhrliche  Gegenstände  der  Bevölkerung  nicht  oder  nur  unter  bestimmten  Vorsichten 

nglich  sind  und  daher  für  Selbstmordzwecke  oder  zur  Tödtung  anderer  Menschen 

Mcbt  verwendet  werden  können.  Diese  Einflussnahme  ist  aber  selbstverständlich  eine 

r  beschränkte  und  vermag  das  nicht  zu  leisten,  was  sie  bezwecken  soll. 

Dagegen  lässt  sich  zur  Verhütung  von  zufälligen  Beschädigungen  und  mancher  ; 
Unglücksfälle  Einiges  vorkehren   und  bestehen  vielerlei  Vorschriften  auf  verschiedenen 
ebieten  der  Verwaltung.    Besonderes  Interesse    bieten  und   grosse  Erfolge  erzielten 
.^e  Vorkehrungen  gegen  zufällige  Beschädigungen  in  Gewerbebetrieben.  Ueber  diese 
nO'nflälle  liegt  auch  eine  genau  geführte  Statistik  vor,  jedoch  nicht  in  der  Mortalitäts- 
|fttatistik,  sondern  in  den  Aufzeichnungen  der  Arbeiter-Unfallversicherungs-Anstalten.  ^ 
i'Da  die  Amtsärzte  zu  den  nach  Unfällen  eingeleiteten  Erhebungen  zugezogen  werden,   ; 
ipfnd  dieselben  auch  in  der  Lage,  von  allen  derartigen  Vorkommnissen  und  von  den 
!;&äheren  Umständen  derselben  genaue  Kenntnis  zu  erlangen. 

Eine   weit   grössere  Zahl    von    tödtlichen  Unfalleti    verschiedener    anderer  Art 
•Jköinmt   jedoch    ausserhalb  Gewerbebetrieben    vor    und  insbesondere    bei    Bewohnern  ^ 
v^r  Alpenländer. 

•  In  den  folgenden  3  Tabellen  (Seite  173,  174,  175)  wurden  die  seit  den  Jahren 

ii,  J873   in    den  einzelnen  Ländern  durch  zufällige  Beschädigungen,   durch   Selbstmord,  1 
Mord  und  Todtschlag  herbeigeführten  Sterbefalle  verzeichnet. 

Todesursachen  in  Beziehung  zum  Alter  der  Verstorbenen. 

In    den    bisherigen    Ausführungen    über   die   Häufigkeit    der    einzelnen    Todes-  j 
Ursachen   wurde    lediglich    die   Zahl    derselben    und    deren  Beziehung   zur  Zahl    der 
Sterbefälle  überhaupt  einerseits,   der  Einwohnerzahl    andrerseits  berücksichtigt.     Die  ■ 
Erhebung  dieser  Verhältnisse    allein    kann    nicht  befriedigen.     Die  Lebensbedrohung 
durch  eine  Krankheit  ist   nicht   in    allen  Altersstufen    dieselbe,   manche  Krankheiten 
kommen  in  gewissen  Altersclasseu  überhaupt  nicht  vor,  andere  führen  im  Kindesaher,  ^ 
wieder  andere  im  Greisenalter  häufiger  zum  Tode. 

Leider  liegen  in    der  österreichischen    Statistik    vor    dem    Jahre  1895    hierüber 
Daten  nicht  vor.     Seit  diesem    Jahre    werden    aber  die   betreffenden    Nachweisungen 
«^uch  nach  dieser  Richtung  bearbeitet  und  gibt  die  Tabelle  anf  Seite  171  einen  Ueber- 
blick,  mit  welchen  Zahlen    die    an    den  wichtigsten  Todesursachen  Verstorbenen  sich  . 
im  Reiche  auf  die  Altersclasseu  vertheilen. 

Die  bisher  veröffentlichten  Ergebnisse  dieser  statistischen  Erhebungen  umfassen 
erst  jene  für  die  Jahre  1895  —  1898. 

Dieser  4jährige  Zeitraum  ist  wohl  zu  kurz,  um  die  in  kleineren  Ländern  sieb 
ergebenden  Vehältnisse  als  sichere  Anhaltspunkte  erscheinen  zu  lassen,  da  zufällige 
Schwankungen  nach  der  einen  oder  anderen  Richtung  das  Gesammtergebnis  be- 
einflussen. Aus  diesem  Grunde  wurde  von  üebersichten  nach  Ländern  abgesehen 
und  nur  die  für  das  Reichsgebiet  vorliegenden  Nach  Weisungen  berücksichtigt. 

Die  wesentlich  verschieden  intensive  Lebensbedrohung  der  Menschen  ver- 
schiedenen Alters  durch  die  einzelnen  Krankheiten  ist  aus  der  folgenden  Zusammen- 
stellung zu  entnehmen. 
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Die  Erebsstatistik  Oesterreiehs. 

Ein  Beitrag  zur  CareiDomfrage. 
Von  Dr.  Siegfried  Bosenfeld. 


I.       . 

Die  Krebsforschung  der  Gegenwart  schlägt  zwei  Hauptwege  ein,  den  ätio- 
logischen und  den  statistischen  Forschungsweg;  letzteren  nicht  blos  in  der  Absicht, 
ein  beschreibendes  Bild  zu  liefern,  sondern  auch  in  der  Absicht,  etwa  auch  für  die 
Aetiologie  brauchbares  zu  Tage  zu  fördern.  Soll  die  statistische  Forschung  werth- 
Tolles  liefern,  so  darf  sie  sich  nicht  auf  einzelne  Länder  beschränken;  es  könnte 
sonst  manches  als  Gesetz  erscheinen,  was  nur  Zufall  ist.  Dasselbe  gilt,  wenn  zu 
kurze  Zeiträume  der  Statistik  zu  Grunde  gelegt  werden.  Im  Folgenden  soll  die 
Statistik  des  Krebses  für  Oesterreich  besprochen  werden;  es  sollen  nicht  blos  die 
österreichischen  Verhältnisse  dargelegt,  sondern  auch  geprüft  werden,  inwieförne  sie 
mit  den  Ergebnissen  der  Krebsstatistik  anderer  Länder  übereinstimmen. 

Die  Krebsstatistik  Oesterreichs  beginnt  mit  dem  Jahre  1873,  die  Wiens  ist 
ftlter.  Bis  zum  Jahre  1894  umfasst  die  österreichische  Krebsstatistik  blos  die  örtliche 
Vertheilung  des  Krebses,  unterschieden  nach  beiden  Geschlechtern.  Mit  dem  Jahre 
1895  erfuhr  sie,  wie  die  gesammte  Todesursachenstatistik,  eine  Bereicherung;  Beruf, 
Alter,  Familienstand,  Grösse  des  Wohnortes  —  alle  vier  nach  Geschlecht  auf- 
getheilt  —  geben  weiteres  statistisches  Detail.  Die  folgenden  Daten  sind,  wo  nicht 
anders  bemerkt,  der  officiellen  Statistik  entnommen,  also  vom  Jahre  1880  an  dem 
Sammelwerke  »Oesterreichische  Statistik«  und  zwar  bis  1894  den  Bänden  für 
»Statistik  des  Sanitätswesens«,  für  1895 — 1897  den  Bänden  für  »Bewegung  der  Be^^ 
völkerung«,  bis  zum  Jahre  1880  dem  »Statistischen  Jahrbuch«. 

Krebs 


Es 

starben  in 

ganz  Oesterreich  an 

im  Jahre 

BCänner 

Weiber 

beide 
Geschlechter 

18730 

2893 

4002 

6895 

1874') 

2954 

4175 

7129 

1876') 

3195 

4268 

7453 

1876 

3278 

4510 

7788 

1877 

3504 

4554 

8058 

1878 

3535 

4814 

8349 

1879 

3783 

5110 

8893 

1880 

3749 

5244 

8993 

im  Jahre 

Männer 

Weiber 

beide 
Geschlechter 

1881 

4010 

5354 

9364 

1882 

4040 

5505 

9545 

1883 

4182 

5809 

9991 

1884 

4549 

5815 

10364 

1885 

4724 

6153 

10877 

1886 

4809 

6313 

11122 

1887 

4805 

6281 

11086 

1888 

4952 

6585 

11535 

^)  Dalmatien  nicht  eingerechnet. 
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Uioner 


Weibw 


6827 
7090 
7b75 
7864 
7978 


12175 
12025 
13027 
13774 
14352  i 


1894 
1895 


6672  8240  14913 

7046  8711  15757 

7422  8988  16410 

7678  9431  17109 


ii 

m  also,  das  Jahr  1887  ausgenommen,  eine  constante  Zunabme  der 
für  jedes  Geschlecht.  Die  Zunahme  beträgt  in  den  letzten  J&hreo 
halbes  Tausend.  In  Folge  dieser  Zunahme  hat  sich  auch  in  25  Jabmt 
erzeichrieten  Todesfälle  mehr  als  verdoppelt.  Die  Zunahme  ist  für  dit 
hlecht . stärker  als  fUr  das  weibliche;  sie  beträgt  fUr  ersteres  165,  är 
36Yo-  Dementsprechend  hat  sich  auch  der  Äntheil  beider  Geschlesbtcr 
sdodt'ällen  zu  Gunsten  (sit  venia  verhol)  des  männlichen  Geschlecbtei 
I  Jahre  1873  entfielen  auf  das  männliche  Geschlecht  nur  420'','u,  im 
gegen  44'9''/o  aller  Krebs todesfälle. 

lieh  um  eine  wirkliche  Zunahme  und  nicht  blos  um  eine  scheinbare 
le Völker ungsvergrösserung  handelt,  ersieht  man  schon  aus  der  Grösse 
denn  innerhalb  25  Jahren  hat  die  Bevölkerung  keine  Verdoppelung 
ner  zeigt  dies  die  relative  Krebsfrequenz,  die  Zahl  der  auf  je  100.000 
enden  Krebs lodesl^lle  (zu  Grunde  gelegt  die  Zahlen  der  Volkszählung 
e  officiell  berechnet).  Dieselbe  betrug 


reiber 

beide 
Geecblecbter 

im  Jebre 

USnner 

39 

35 

1886 

46 

56               51 

41 

36 

1887 

45 

r^ 

41 

37 

1888 

47 

43 

38 

1889 

47 

44 

40 

1890 

47 

46 

41 

1891 

49 

49 

44 

1892 

51 

46 

41 

1893 

55 

48 

43 

1894 

58 

49 

43 

1895 

60 

51 

45 

1896 

63 

55 


49 


ive  Krebsfrequenz  liefert  eine  Bestätigung  dessen,  n 
absoluten  gefolgert  wurde:    Eine  Zunahme  der  Krebi 

1  um  mehr  als  doppelte  beim  männlichen,  um  fast  dt 
chlechte.  Das  erste  statistische  Ergebnis  stimmt  vbllk 
indere  Autoren   aus   ihren  Statistiken   gefolgert  hatter 

2  i  c  h  n  e  t  e  n  Krebstodesßille  nimmt  zu.  Damit  ist  natl 
as  Carcinom  auch  thatsüchlich  häufiger  geworden,  j 
I  öfter  zurückkommen  müssen. 

anderes  Ergebnis  stimmt  mit  obiger  Statistik  gut  übi 
irebsfiequenz  konnte  man  eine  stärkere  Betheiligung 
ntnehmen.  Wie  schon  bemerkt  wurde,  ist  sie  in  dei 
er  geworden.  Aber  immerbin  ist  sie  noch  im  Jabrt 
lodesl^lle  beim  weiblichen  Geschlechte  fast  1237a  ^^^ 
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beim  männlichen  Geschlechte  betragen.  Auch  die  relative  Krebsfrequenz  des  weib^l 
liehen  Geschlechtes  ist  grösser  als  die  des  männlichen  Geschlechtes.  Nur.  ist 
Differenz  nicht  so  gross  wie  bei  der  absoluten  Erebsfrequenz,  da  die  lebende  jrtü 
liehe  Bevölkerung  zahlreicher  ist  als  die  lebende  männliche.  Weisen  nun  a|ich  41$^ 
Weiber  mehr  verzeichnete  Krebstodesfälle  auf  als  die  Männer,  so  ist  damit  iiCN^bi^ 
nicht  die  grössere  Krebsbedrohung  des  weiblichen  Geschlechtes  ausgesprochen.  Auölr 
auf  diese  Frage  werde  ich  noch  zurückzukommen  haben. 

Vorerst    muss   ich    die   Altersvertheilung   der   KrebstodesfUUe   erörtern.^   Daf&|p 
stehen  nur  die  Daten  der  Jahre  1895 — 1897  zur  Verfügung. 
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Es  starben: 

im  Alter  von     Männlich 

bis  IMon.  63 

von    1—  2     »  36 

»      2—  3     »  9 

»      3—  6     »  25 

>  6—  9     »  17 

>  9—12     »  17 
»      1—  2   J.  49 

>  2-  3    >  31 

>  3—  4    >  33 

>  4—  5    »  29. 
.      5—  6    >  22 


beide 
WeibUch        Ge- 
schlechter 


57 
14 
12 
38 
14 
18 
46 
32 
27 
38 
25 


120 
50 
21 
63 
31 
35 
95 
63 
60 
67 
47 


im  Alter  Ton  MSnnlich       Weiblidi 

von  6— lOJ.  69    56 

.  10—15  »  72    72 

•  15—20»  117  .100 

»  20—30  .  354   514 

»  30—40  »  960  1742 

,  40—50  »  2877  4533 

.  50—60  »  6059  7548  - 

.  60—70  .  7055  7542 

über   70  »  4225  4675 

unbekannt  >  26    37 


.■  ■      -'?■ 

beid».'i.,;i 
tchlecbtac;  'J 


125 

144 

217 

868 

2702 

7410 

13607 

14597 

8900 

63 


m 


.  fiä 


■Vi^ 


,fr2 


Wenn  wir  die  relativ  grosse  Zahl  der  in  den  ersten  Lebensmonaten  ver- 
zeichneten Krebstodesfälle  sehen,  werden  wir  wohl  zur  Ansicht  neigen,  dass  der 
»Krebs-«  der  Statistik  nicht  blos  Carcinom,  sondern  auch  Sarkom^  sowie  andere  maligne^ 
Geschwülste  umfasst.  Wird  dadurch  auch  das  Bild  der  reinen  Carcinomstatistik  etwas 
getrübt,  so  können  wir  doch  über  diesen  Fehler  hinwegsehen.  Ein  guter  Thelil  der 
Fragen,  die  uns  bei  der  Carcinomstatistik  interessiren,  interessiren  uns  auch  für  das 
Sarkom.  So  z.  B.  wollen  wir  nicht  blos  wissen,  ob  das  Carcinom,  sondern  auch  ob 
alle  malignen  Geschwülste  im  Zunehmen  begriifen  sind.  Als  Czerny  auf  dem  29.  Con- 
gresse  der  Deutschen  Gesellschaft  für  Chirurgie  über  die  Behandlung  inoperabler 
Krebse  sprach,  meinte  er  in  ähnlichem  Sinne,  dass  er  mit  der  Diagnose  »Krebs«  alle 
bösartigen  Geschwülste  bezeichnet  wissen  wolle,  welche  weiter  wuchern  und  durch 
Infection  oder  Marasmus  schliesslich  zum  Tode  führen.  Hält  man  ferner  an  dem 
parasitären  Ursprünge  der  Carcinome  und  Sarkome  fest,  was  ja  gegenwärtig  immer 
mehr  und  mehr  geschieht,  so  ist  es  a  priori  wahrscheinlich,  dass  die  Veranlasser  beider 
Geschwulstarten,  wenn  nicht  Species  derselben  Gattung,  so  doch  Species  nahe  ver- 
wandter Gattungen  sind,  so  dass  die  Zusammenfassung  der  malignen  Geschwülste 
nicht  blos  vom  klinischen,  sondern  auch  vom  ätiologischen  Standpunkte  gerechtfertigt 
wäre.  Doch  muss  man  sich  stets  vorhalten,  dass  der  in  dieser  Abhandlung  der  Be- 
quemlichkeit wegen  gebrauchte  Ausdruck  »Krebs«  sich  nicht  mit  der  pathologisch- 
anatomischen Bezeichnung  zu  decken  brauchen,  sondern  als  Sammelname  für  alle 
Geschwülste  gilt. 

Deutlich  zeigt  die  Statistik  die  ja  allgemein  bekannte  Thatsache,  dass  der  Krebs 
eine  Krankheit  des  höheren  Alters  ist.  Bis  zum  30.  Lebensjahre  starben  an  Krebs 
nicht  80  viel,  als  in  dem  folgenden  Altersjahrzehnte.  Und  dieses  Jahrzehnt  —  30  bis 
40  Jahre  —  ist  das  am  schwächsten  besetzte  unter  allen  über  30  Jahren.  Der 
percentuelle  Antheil  der  höheren  Altersclassen  ergibt  sich  auch  deutlich  aus  folgender 
Zusammenstellung.  Es  entfielen  von  allen  Krebstodesfällen  auf  die  Altersclassen: 
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30—10  J*hre      40—50  J^hre      50-60  Jfthre      60—70  Jahn      fibar  TOJiki« 

4-3  130  27-4  31-9  191% 

6-4  167  27-8  27-8  17-2«;. 


Krebstodesfälle  kommen  im  Alter  zwischen  60 — 70  Jahren  t«; 
kommt  das  Decenuium  60 — 60  Jahre,  an  dritter  Stelle  die  Alten- 
ahren. Dies  gilt  sowohl  für  das  männliche,  wie  fUr  das  weibliche 
timmt  im  Grossen  und  Ganzen  ziemlich  mit  der  Statistik  fit 
der  Jahre  1891  — 1895  Ub^rein.')  Innerhalb  dieser  Regel  differin 
1  beider  Geschlechter.  Beim  männlichen  Gescblecbte  ist  der  Aniheil 
ein  kleinerer,  über  das  60.  Jahr  ein  grösserer  als  beim  weiblichen 
die  Krebstod esßlUe  haben  bei  den  Männern  ein  relativ  höhere* 
als  bei  den  Weibern.  Docli  starben  absolut  in  jeder  ÄlterscUut 
Männer  an  Krebs.  Dies  gilt  auch  z.  B.  für  Preussen.^) 
i\  bezeichnen  die  absoluten  Zahlen  nichts  weiter  als  die  Gros» 
lieben  in  jeder  Altersclasse  der  Krebs  bewirkt.  Die  H&ufigkait 
auch  hier  nur  durch  Verhältniszahlen  gekennzeichnet.  Es  starben 
je  100.000  Lebenden  der  betrefEenden  Altersclabse    (Volkazähluiig 


.21  36 

.     76  113 

.  215  243 

.  405  377 

.  463  468 


e  der  Krebssterblichkeit  mit  dem  Alter  ist  enorm: 
-zehnt  in  un regelmässiger  Frogreaslon.  In  den  sechs 
s  zehnmal  so  gross,  wie  in  den  dreissiger  Jahren, 
ilechte  stärker  als  beim  weiblichen.  Die  Krebssi 
echtes,  anfangs  bedeutend  kleiner  als  die  des  weiblichi 
bald  letzterer,  um  sie  in  den  sechziger  Jahren  sogai 
en  Altersclassen  gleich  zu  kommen, 
ergleiche  obiger  Zahlen  mit  den  analogen  für  and« 
die  neueren  Ergebnisse  für  Preussen  beschränken. 
J95  eine  Krebssterblichkeit  auf  je  10.000  Lebende 


-40                40- 60 

50-60 

60-70 

■53                6-85 
■96               9-40 

18'72 
19-31 

33  29 
2886 

psyre«:    Ein  BeÜrag  z 
,  und  10.  Heft,  S.  352, 

r  Krobismiatik 

Aehnlich  fandMaeder/)  dass  auf  je  100.000  Lebende  entfi 


30-40  J.hren 
M.          W. 
1-75      2  99 
1-49      2-99 
171      318 
1-70     307 

40-ÖO  Jühren 
M.           W. 

686      900 
6-91      9-93 
716      966 
7-24     997 

50-60  Jahnjo 

60-70  J«hrBB 

Jahr 
1892 
1893 
1894 
1895 

M, 

190T 
18-82 
1962 
1940 

w. 
18-77 
19-29 
20  30 
20-71 

M.         ,      W. 

31-93      28-ÖE 
3421      29-18 
36-70     30-62 
35-19      3085 

1896      1-70     288      7-40    1034     2080,    20-66      36-56     320S 

Die  Maeder'schen  Daten  zeigen,  dass'  die  Krebsstecblicbkei 
classe  von  Jahr  zu  Jahr  zunimmt,  aber  nicht  um  viel.  Da  die 
reicbiechen  Sutistik  sieh  auf  spätere  Jahre  (1895^ — 1897}  beziehen 
eine  etwas  grössere  Krebsfrequenz  Oeaterreichs  ge^en  Pieussen  g 
die  Difierenz  wäre  nur  geringfügig.  Da  ferner  in  Oeaterreich  unte 
Carcinom  rerstanden  sein  durfte,  so  muss  die  KrebshSufigkeit 
grösser  sein  als  die  PreuBsens,  falls  man  sich  —  was  ich  nich 
preussiscben  Statistik  nur  auf  das  Carcinom  beschränkt.  Ob  diese 
um  die  grössere  Krebsaterblichkeit  Oesterreichs  zu  erklären,  oder  < 
territorialen  Eigen thUmlichkeiten  zu  thun  haben,  wage  ich  nicht  zu 
ich  auch  das  letztere  fUr  viel  wahrscheinlicher  halte.  Jedenfalls  aber  i 
fest,  dass  die  relative  Krebsfreqnen  z  für  Jede  A! 
Oeaterreich  höher  ist  als  in  Preussen.  Dies  ist  umso 
als  Preussen  viel  mehr  und  viel  grössere  Stadtgemeinden  zählt  al 
in  den  Städten  mehr  Krehstodesßllle  als  in  den  Landgemeinden  vi 
wie  wir  später  sehen  werden. 

Ein  zweiter  Unterschied  besteht  darin,  dass  die  Krebssterblich 
hioaua  in  Preussen  eher  ab-  als  zunimmt.  Da  die  Jahre  über  80 
noch  geringere  Sterblichkeit  aufweisen  als  die  Ältersperiode  zwischen 
in  Oesterreich  diese  Jahre  in  die  Periode  über  70  Jahre  eingerec 
Differenz  noch  grösser,  als  obige  Zahlen  wiedergeben. 

Dagegen  findet  sich  eine  volle  Uebereinstimmung  hinsichtli 
beider  Geschlechter.  Bis  zum  50.  Lebensjahre  ist  dieKrebi 
des  weiblichen  Geschlechtes,  von  50  aufwärtsdie  d 
Ges  o,hlech  tes  die  grössere.  Das  scheint  ein  allgemein  gilti 
Wahrend  wir  bei  der  Betrachtung  der  relativen  Krebasterblichke 
auf  das  Alter  die  Sterblichkeit  des  weiblichen  Geschlechtes  schlank« 
klärten,  sehen  wir  uns  jetzt  zur  Einschränkung  dieser  Behauptung 
Ibigt  aber  weiters  die  auch  von  Laspeyres^)  betonte  Lehr*,  aus  i 
liebkeit  keine  Folgerungen  zu  ziehen,  sondern  stets  die  Altersvert 
suchen.  Dies  wird  auch  nöthig  sein,  wenn  wir  über  die  Frage 
Krebasterbtichkeit  ins  Klare  kommen  wollen.  Vergleichungen,  welchi 
bevölkerung  sich  gründen,  können  eine  Zunahme  vorspiegeln,  wei 
aufbau  der  Bevölkerung  dahin  geändert  hat,  dass  die  bölferen 
relativ  stärkere  Vertretung  finden.  Die  diesen  Altersclassen  eige 
Krebssterblichkeit  wird  für  die  Krebssterblichkeit  der  Gesammtbevl 
so  schwerer  ins  Gewicht  fallen. 

*)  C.  Uaeder:  Die  stetige  Zanahrue  der  Krebterkrankunfeu  in  iea  le 
■ebrift  fUr  H/giene  nod  In fectiODskraok heilen  33.  Bd.,  3.  H«(l.  In  der  Uethodi 
relativen  FreqDeni:   weicht  Maeder  von  Lupeyrea  ab,  weshalb  auch  die  Zabtan 

')  Laapeyrea.  1.  c. :  >Die  aus  der  Qaeninmiiahl  der  Lebendeu  und 
Erebftodesfdile  berechneten  SterbezifierQ  kSnaen  als  gleichartig  und  Tergleicbbar  d 
w«il  bei  denwlban  der  Einduis,  den  die  Ortlich  sebr  rerschiedene  Vertbeilniig  de 
Keinen  AlterHtufeo  Kuallbt,  nicht  berücksichtigt  ist«. 
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'  f  In  diesem  Sinne  ist  die  Zunahme  auch  für  Preussen  noch  nicht  erwiesen.  Die 
oben  zitirte  Arbeit  Maeder's  umfasst  blos  5  Jahre,  einen  Zeitraum,  vieUeicht  gross 
jg;enug,  um  aus  Durchschnittswerthen  die  .Zufallsfehler  zu  entfernen,  aber  ganz  un- 
'l^ulänglich,  wo  es  gilt,  eine  Sterblichkeitszunahme  zu  erweisen.  Innerhalb  dieses  Zeit- 
raumes finden  wir  allerdings  vom  40.  Lebensjahre  an  eine  von  Jahr  zu  Jahr 
wachsende  Krebssterblichkeit  (mit  einzelnen  Ausnahmen).  Aber  wer  kennt  nicht 
'periodisch  auftretende  Sterblichkeitsschwankungen?  Finkeinburg, ^)  dessen  Arbeit 
Uaeder  des  öfteren  zu  Vergleichen  benützt,  lässt  ihn  hier  in  Stich,  da  er  für  die  E^rebs- 
Erblichkeit  Preussens  während  der  Jahre  1881 — 1890  keine  Detaillirung  nach 
Xiebensaltern  gibt. 

Auch    die   Angaben    Kruse's^),    welcher   eine  Detaillirung  nach  Lebensaltem 

vornimmt,  lassen  sich  nicht   zu  weiteren  Vergleichen  gebrauchen.   So  steht  demnadi 

vder  exakte  Nachweis  der  Krebszunahme  in  jedem  Lebensalter  für  Preussen  noch  aus. 

Für  Oesterreich  kann  ich  ihn  ebenfalls  nicht  liefern.  Schuld  trägt  die  in  diesem 
Punkte  mangelhafte  Statistik.  Ich  kann  höchstens  dafür  einen,  lange  nicht  voll- 
Werthigen  Ersatz  liefern,  der,  was  nicht  verschwiegen  werden  darf,  uns  groben 
Täuschungen  aussetzen  kann.  Derselbe  würde  in  dem  Nachweise  bestehen,  dass  der 
Altersaufbau  der  Gesammtbevölkerung  bei  den  Volkszählungen  1869,  1880  und  1890 
gleich  ist,  oder  indem  ich  die  Krebstodesfälle  nicht  zur  Gesammtbevölkerung,  sondern 
zu  den  Lebenden  der  höheren  Altersclassen  in  Beziehung  setze. 
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Von  je  1000  der  Gesammtbevölkerung  entfielen  auf  das: 
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Alter 

0 —  5  Jahre 

über    5—10  » 

>     10—15  » 

.     15—20  » 

»     20—30  . 

»     30—40  » 

»     40—50  » 

»     50—60  » 

,     60—70  . 
»      über  70      » 


1869 

134-78 

111-67 

103-87 

93-33 

153-05 

137-45 

112-32 

85-43 

48-54 

19-56 


Männer 


1880 

133-94 

111-70 

100-73 

94-38 

161-91 

13313 

10907 

79-91 

52-65 

22-58 


1890 

130-72 

113-01 

104-51 

94-98 

16220 

130-98 

107-62 

77-33 

49-65 

26-02 


1869 

128-47 

107-30 

9702 

93-65 

166-83 

140-35 

115-88 

83-42 

46-84 

18-24 


Weiber 


1880 

129-42 

10712 

97-29 

9404 

162-22 

13500 

11218 

86-00 

53-71 

2302 


1890 

12648 

10750 

101-09 

94-97 

162-44 

131-43 

109-34 

84-87 

54-66 

27-28 


Im  Verlaufe  der  Jahre  hat  die  höchste,  krebsgefährdetste  Altersclasse  bei  beiden 
Qeschlechtern  eine  starke  Zunahme  erfahren,  die  in  Bezug  auf  Krebsgefkhrlichkeit  nach 
ihr  kommende  Altersciasse  nur  beim  weiblichen  Geschlechte.  Durch  die  Verschiebung«!! 
im^  Altersaufbau  lässt  sich  daher  eine  Zunahme  des  Krebses  wohl  erwarten,  und  zwar  in 
höherem  Grade  beim  weiblichen  als  beim  männlichen  Geschlechte.  Nun  sahen  wir  aber 
umgekehrt  die  stärkere  Zunahme  nicht  beim  weiblichen,  sondern  beim  männlichen 
Geschlechte.  Schon  dieser  Umstand  deutet  darauf  hin,  dass  die  beobachtete  Krebi- 
zunahme  nicht  ausschliesslich  auf  die  Verschiebung  im  Altersaufbau  zurückzuftihren 
ist.  Es  reicht  aber  auch  numerisch  die  durch  letztere  erzielte  Zunahme  nicht  ans, 
um  die  faktisch  beobachtete  Zunahme  zu  erklären.  Legen  wir  die  relative  Krebs- 
frequenz  der  einzelnen  Altersclassen  für  1895— 1897  einer  Berechnung  zu  Grunde, 
welche  erforschen  soll,  wie  stark  infolge  der  Altersverschiebungen  die  Zunahme  des 


')  K.  Finkelnbttrg:  Untersucl^nD(^  ttber  die  Ausbreitnng  und  Frequenz  der  Krebeerkranknn^ 
im  preassiscben  Staate  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  BheinproTini.  Centialblatt  für  allgemein* 
Gesundheitspflege,  13.  Bd. 

-^  W.  Kruse:  Di«  Verminderung  der  Sterblichkeit  in  den  letzten  Jahrzeimten  und  ihr  jetsiger 
Stand.  Zeitschrift  fOr  Hygiene  und  Infectionskrankfaeiten.  2ö.  Bd. 
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Krebses  von  1869 — 1890  sich  gestalten  würde,  so  finden  wir  —  bei  Ausaeracht- 
tassung  der  Altersclassen  bis  zum  30.  Jahre  —  dass  wenn  im  Jahre  1869  57.486 
Krebstodesfälle  bei  Männern  und  Ö3.253  b^i  Weibern  vorgekommen  wären,  im 
Jahre  1890  58.575  bei  Männern  und  69.543  bei  Weibern  hätten  vorkommen  müssen. 
Wir  hätten  also  in  Folge  der  Altersverschiebung  bei  den  Männern  eine  Zunahme 
der  Krebstodesftlle  um  l-97o,  bei  den  Weibern  um  19-37o  von  1869-1890  zu 
erwarten.  Da  dies  noch  lange  nicht  an  die  faktisch  beobachtete  Zunahme  —  mehr 
als  100%  fö^ jedes  Q-eschlecht  —  hinreicht,  ist  es  klar,  dass  ausser  der  Alters- 
verschiebungnochandereFactoren  im  Spiele  seinmüssen.  Würden 
wir  aber  die  niedrigsten  Altersclassen  nicht  bei  der  Berechnung  vernachlässigt  haben, 
so  würde  die  erwartete  gegen  die  faktische  Zunahme  noch  mehr  nachstehen.  Ob  die 
gemeinten  Factoren  in  der  Zunahme  der  Krebssterblichkeit  in  jeder  Altersciasse  be- 
stehen, sei  es  ausschlieslich  oder  zum  Theile,  das  erfahren  wir  aus  dieser  Berechnung 
nicht.  Sie  sagt  uns  nur,  wie  es  in  der  Statistik  stets  ist,  dass  etwas  da  ist,  aber  nicht, 
was  dieses  etwas  ist. 

Schon  dies  bringt  uns  dahin^  auch  von  dem  zweiten  Theile  des  Ersatzes  nicht 
allzuviel  für  den  Nachweis  der  Krebszunahme  in  jeder  Altersclasse  zu  erwarten. 
Doch  gewinnen  wir  durch  diese  Berechnung  eher  einen  Einblick  in  die  Grösse  der 
Zunahme  der  Krebssterblichkeit. 

Auf  die  Altersclassen  bis  zum  30.  Lebensjahre  entfielen  von  allen  lebenden 
Männern  des  Jahres  1890  60-5427o»  von  allen  Weibern  59248%,  von  allen  Krebs- 
todesfkllen  der  Jahre  1895—1897  bei  den  Männern  nur  43%,  bei  den  Weibern  3-97o- 
Vermöge  der  grossen  Anzahl  der  zugehörigen  Lebenden  vermindern  diese  Alters- 
classen die  relative  Krebsfreqaenz,  zu  der  sie  nur  einen  minimalen  Antheil  stellen. 
Wenn  wir  daher  circa  4*1%  von  allen  Krebstodesfällen  abziehen  und  den  Rest  in 
Beziehung  zu  allen  über  30  Jahre  alten  Lebenden  setzen,  bekommen  wir  ein  viel 
richtigeres  Bild  von  der  relativen  Krebsfrequenz  und  von  deren  Zunahme,  als  wenn 
wir  alle  KrebstodesfUUe  in  Beziehung  zu  allen  Lebenden  setzen.  Richtig  ist  dieses 
Bild  noch  lange  nicht.  Schon  deshalb  nicht,  weil  wir  die  Lebensjahre  30 — 40  mit 
in  Rechnung  ziehen  müssen,  auf  welche  13 — 14%  aller  Lebenden^  aber  nur  5o7o  ^l^^r 
Krebstodes&Ue  entfällt.  Das  Bild  ist  fast  gleich  dem,  dass  wir  nach  dem  Laspeyres'schen 
Vorschlage  erhalten,  welcher  die  Krebstodesfälle  bis  zum  30.  Lebensjahre  nicht  in 
Abzug  bringt,  sondern  einfach  unberücksichtigt  lässt,  indem  er  aus  den  Zahlen  für 
die  Altersclassen  von  30 — 80  das  Mittel  zieht.  Wer  aber  einmal  die  Zahlen  für  jede 
Altersclasse  hat,  braucht  keinen  Durchschnittswerth.  da  er  ohnehin  das  lichtige  Bild 
hat.  Durch  diese  Berechnungsart  kommen  wir  der  Wahrheit  bezüglich  der  Frequenz 
näher  als  bezüglich  der  Zunahme. 

Für  die  Berechnung  verwende  ich  nur  die  Daten  bis  zum  Jahre  1S94,  da  mit 
dem  Jahre  1895  eine  andere  Statistik  platzgegriffen.  Ich  theile  diesen  Zeitraum  in 
3  Theile  und  ziehe  von  den  männlichen  Krebstodesfällen  4'3Vo>  ^^^  den  weiblichen 
3-9 Vo,  für  beide  Geschlechter  4*1 7o  ab. 

Es  kamen  vor: 

in  den  Jahren  Krebstodesfälle  davon  im  Alter  über  30  Jahre    Auf  je  lOO.OOÜ  Lebende 

'      m!  w!  Zus.  m!  W.  Zus.      '    ^.        \V.        ZÜT 

1873—1880  .  26.891  36.677  63.568  25.815  36.210  61.025  81  109  94 
1881—1887.31.119  41.230  .72.349  29.864  39.581  69.445  99  122  111 
1888—1894.40.343    51.959    92.302     38.729    49.881     88.610     118     143     132 

Auch  nach  dieser  Berechnung  stellt  sich  die  Zunahme  der  relativen  Krebs- 
frequenz als  sehr  bedeutend  heraus;  sie  würde  noch  bedeutender  erscheinen  und  die 
relative  Frequenz  selbst  noch  höher,  wenn  ich  aus  der  Rechnung  auch  das  Leh(3ns- 


40  aussclialten  wollte.  Es  beisBt  dies,  dass  bei  den  vom  Krebe  Iwnpt- 
Qen  AlterBclassen  immer  mebr  und  mehr  Krebs todesßllle  verzeichnet 
rklicben  Zunahme  würde  man  durch  eine  andere  Berechnung  nlher 
1  man  nach  einem  auf  Grund  statistischer  Erbbrungen  gewonnenen 
ertheilung  der  Krebetodesßllle  der  zu  vergleichenden  Zeiträume  auf 
Jtersciassen  vornehmen  und  daraus  die  Verhältniszahlen  berecfaoeo 
erigen  statistischen  Erfahrungen  genügen  jedoch  noch  nicht  zur  Anf- 
erartigen  Schjussels.  Und  deshalb  liegt  ein  weiterer  Fehler  in  obig« 
weil  ich  den  für  die  Jahre  1895 — 1897  gewonnenen  Percentaati 
alle  bis  zum  30.  Lehensjahre  ohne  den  Nachweis  der  Berechtigung 
!  Zeiträume  angewendet  habe. 

-lasse  ich  vorderhand  die  Frage  der  Rrebszanafame;  bevor  ich  an  die 
r  Ursachen  gehe,  will  ich  noch  andere  Verhältnisse  der  Krebaaterb- 
len. 

)riale  Vertheilung  des  Krebses,  auf  die  ich  später  genauer  eingehen 
rosse  Verschiedenheiten.  Auf  je  100.000  der  Ende  des  Jahres  1896 
Bevölkerung   kamen  Krebstodesf^Ile  im  Jahre  1897  in: 


.  109 

.  116 

136" 


ebiet  . 
isca    . 


.  112 
.  42 
.    33 


Tirol 110 

Vorarlberg US 

Böhmen 88 

Mähren 80 

Schlesien öl 

Oalizien 26 

Bukowina 33 

Dalmatien 24 

Cisleithanien 6S 


nisse  dieses  Jahres  sind  typisch  für  die  Ergebnisse  aller  Jahre.  Ueber 
litte  ist  die  Krebssterblichkeit  in  Kieder Österreich,  OberOsterreii^. 
rmark,  Triest,  Tirol,  Vorarlberg,  Böhmen  und  Mähren,  alle  anderen 
line  unterdurchschnittliche  Krebs  Sterblichkeit.  Halten  wir  gegen  die«e 
og  eine  andere.  Von  je  100  Verstorbenen  war  die  Todesursache  im 
llich  beglaubigt  in: 


.  bei  99-96 

.  .  9839 

.  .  9915 

.  .  78-24 

.  .  70-21 

.  >  33-27 

.  .  99-57 

.  .  42-74 

.  .  43-88 


Tirol  .    .    .  . 

Vorarlberg  . 

Böhmen      .  . 

Mähren  .    .  . 

Schlesien    .  . 

Galizien     .  . 

Bukowina  .  . 
Dalmatien 
Cisleithanien 


.  bei  92-87 

.  .  96-35 

.  .  9911 

.  .  93-61 

.  .  69-53 

.  .  25-48 

.  .  32-33 

.  .  27-92 

.  .  67-54 


;r,  bei  denen  weniger  als  90%  der  Todesursachen  ärztlich  beglaubigt 
e  unterdurchschnittliche  Krebssterblichkeit  mit  Ausnahme  Steiermark!, 
niedrigste  Krebssterblichkeit  unter   den  Kronländern  mit    üb     '  "  "^ 
ebssterblichkoit  hat.   Diese  Analogie  ist   äusserst  auffallend. 
nahe,   wenn   auch    in    ihr  kein    bindender  Beweis  zu   sehen 
ntrefien   kein  zufälliges,    sondern  ein    causales  ist.   Wo    meh 
b  beglaubigt  sind,   wird  auch  die  Krebsdiagnose  eine   grSssc 
wirklich    zwischen    beiden  Thataacben  ein    causaler  Zusami 
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80  ist  damit  durchaus  nicht  gesagt,  dass  nicht  auch  andere  Ursachen  die  örtliche  Ver- 
schiedenheit in  der  Häufigkeit  des  Krebses  als  Todesursache  bedingen.  Das  Gegen- 
theil  geht  ja  aus  den  Zusammenstellungen  hervor,  da  nicht  tiberall  dem  höheren 
Percentsatze  beglaubigter  Todesursachen  eine  grössere  Krebssterblichkeit  entspricht, 
80  dass  die  Rangfolge  der  Kronländer  beidemal  dieselbe  wäre.  Ist  aber  die  Ver- 
muthung  eines  causalen  Zusammenhanges  zwischen  der  Beglaubigung  der  Todes- 
ursachen und  der  Häufigkeit  der  Krebsdiagnose  nicht  ohneweiters  von  der  Hand  zu. 
weisen,  so  wird  darauf  beim  Studium  der  localen  Verschiedenheit  der  Krebshäuiigkeit 
insofeme  Rücksicht  genommen  werden  müssen,  als  Oegendqn  mit  niederem  Percent- 
satze  ärztlicher  Beglaubigung  un verwendbar  erscheinen.  Wir  werden  im  weiteren 
Verlaufe  dieser  Studie  das  Hauptgewicht  auf  die  Daten  folgender  Kronländer  legen 
müssen:  Niederösterreich,  Oberösterreich,  Salzburg,  Triest  sammt  Gebiet,  Tirol,  Vor- 
arlberg, Böhmen  und  Mähren.  Diesen  8  Kronländern  stehen  9  andere  gegenüber, 
deren  Daten  ich  als  unzuverlässig  bezeichnen  muss. 

Ich  möchte  hier  die  Frage  erörtern,  ob  die  ärztliche  Beglaubigung  überhaupt 
eine  Rolle  in  der  Krebsstatistik  spielen  kann  ?  Die  meisten  Autoren  geben  es  zu,  ver- 
anschlagen die  Rolle  aber  gering.  Maeder  leugnet  sie  aber  geradewegs. 

Er  sagt:  »Aber  gerade  bei  Krebs,  einer  Krankheit,  welche  sich  meist  jahrelang 
hinzieht,  und  in  späteren  Stadien  so  charakteristische,  auch  in  Laienkreisen  wohl- 
bekannte Symptome  zu  bieten  pflegt,  welche  den  Kranken  auch  gewöhnlich  von 
einem  Arzt  zum  andern  führt,  bleibt  die  Diagnose  wohl  nur  in  den  seltensten  Fällen 
dem  Kranken  oder  den  Angehörigen  verborgen. €  Und  dann  weiter:  »Gesetzt  aber, 
es  wäre  in  einer  be.'^timmten  Anzahl  von  Krebstodesfällen  die  Todesursache  nicht 
richtig  angegeben  worden,  so  kann  man  doch  annehmen,  dass  die  dabei  gemachten 
Fehler  innerhalb  eines  eng  begrenzten  Zeitraumes  von  Jahr  zu  Jahr  fast  gleich 
bleiben.«  Und  er  schliesst:  »Dass  die  Krebsdiagnose  gerade  in  der  fraglic^ien  Zeit, 
in  dem  letzten  Decennium,  und  von  Jahr  zu  Jahr  steigend  in  Land 
und  Stadt  besser  geworden  ist,  das  kann  man  ernstlich  nicht  behaupten.  Eine  bessere 
Diagnose  müsste  sich  viel  eher  bei  der  Tuberculose  geltend  machen.  Und  doch  sind 
die  gemeldeten  Todesfälle  an  dieser  Krankheit  durchaus  geringer  geworden». 

Seinen  Hauptangriff  richtet  also  Maeder  gegen  den  Einwand  der  besseren  Dia- 
gnose, die  ärztliche  Beglaubigung  thut  er  nur  kurz  ab.  Das  ist  aber  eine  Ver- 
schiebung der  ganzen  Sachlage.  Denn  nur  um  die  ärztliche  Beglaubigung,  also  ob 
überhaupt  der  betreffende  Fall  von  einem  Arzte  gesehen  wurde,  handelt  es  sich. 
Darüber  setzt  sich  Maeder  leicht  hinweg.  Die  Krebskranken  laufen,  so  meint  er,  von 
einem  Arzt  zum  andern.  Das  ist  richtig,  aber  nur  soweit  es  die  Stadt  betrifft,  und 
auch  hier  nicht  immer.  Sonst  aber  entspricht  es  den  Thatsachen  nicht.  Wir  haben 
in  Oesterreich  Bezirkshauptmannschaften  (entsprechen  den  deutschen  Regierungs- 
bezirken), wo  95Vo  ^°<i  mehr  der  Todesursachen  ärztlich  nicht  beglaubigt  sind,  wo 
also  95%  ^®r  Verstorbenen  wegen  ihrer  Todeskrankheit  den  Arzt  nicht  aufgesucht 
haben.  Wie  stimmt  das  mit  dem  Laufen  von  einem  Arzt  zum  andern?  Diese  Be- 
zirkshauptmannschaften stehen  nicht  vereinzelt  da.  Fast  das  ganze  Kronland  Görz 
und  Gradisca,  fast  das  ganze  Kronland  Galizien,  fast  ganz  Bukowina,  fast  ganz 
Dalmatien  besteht  aus  Bezirkshauptmannschaften,  in  denen  mehr  als  zwei  Drittel 
der  Todesursachen  nicht  ärztlich  beglaubigt  sind.  Man  begreift  dies  auch/  wenn  man 
liest,  in  wie  vielen  Bezirkshauptmannschaften  ein  Arzt  auf  mehr  als  5000,  10.000, 
ja  sogar  15.000  Einwohner  kommt.  Dies  ist  in  Deutschland  anders. 

.  .Parum  steht  es  mit  der  Zuverlässigkeit  der  deutschen  Todesursachenstatistik 
besser  als.  mit  der  Zuverlässigkeit  der  Todesursachenstatistik  vieler  österreichischer 
Kronländer.  Das  Todtenbeschaugesetz  hat  darauf  keinen  grossen  Einfluss.  Maeder 
meint  zwar,  dass  die  sächsische  Krebsstatistik  erheblich  genauer  als  die  preussische 
ist^  weil  Sachsen  ein  Todtenbeschaugesetz  hat.  Die  theoretisch  durch  dieses  Gesetz 
gewährleistete  Zuverlässigkeit    der  Todesursache    kennzeichnet  §  3  des  Gesetzes    am 
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^.lieaten:    >Ist  ein  Arzt  nicht  zugezogen  gewesen  oder  ist  die  betreffende 

^Arztes  nicht  rechtzeitig  zu  erlangen,  so  hat  die  Leichenfrau  nuch 

l^bel  den  Angehörigen    des  Verstorbenen  oder  sonstigen    glaubwürdigen 

Ir^odcBursaehe   auf  dem  Leichenbestätigungsscheine   anzugeben.«      In  d* 

l'  sehen  Kronländern  bestehen  Todtenbeschauordnungen,  welche  mindestei 

l^'Wie  das  Bächsische  Gesetz.  Die  Todtenbeschauer  sind  Aerzte  oder  abgei 

^Cnd  doch  ist  die  Todesursachenatatistik  vielfach  unzuverlässig,    sind  de 

^■■cente  der  Todesursachen  ärztlich  nicht    beglaubigt!     Die   Zuverlässigke 

L  lirsachenstatistik  wird   anerkanntermaassen    nur   durch    die   obiigatorisc: 

<  .)Bicht  durch  die  obligatorische  Todtenbeschau  geschaffen.  Selbst  ein  ärzi 

|l!^l>e»chauer   kann   nicht  in  allen  Fällen  an  der  Leiche  eine    richtige  DU 

-.  Das  ist  übrigens  auch  nicht  der  Zweck  der  Todtenbeschau. 

i\-  Was  Maeder    bezüglich  der   leichten  Diagnosenstellung  bei  Krebs 

^ttbrigens    auch    der  Correctur.    Sicherlich  machen    sehr    viele  Krebse    b 

!. -Symptome,  und  ist  die  Diagnose  leicht.  Bei  vielen  ist  aber  dies  nicht  t 

(  oft   wurde    hei  Prohelaparatomieen    oder   sonstigen    Bauch  Operationen    ( 

i'lductionen  ein  nicht  diagnoaticirtea  Carcinom  gefunden.  Die  Schwierigk( 

^idiagnose    bestätigen    auch    viele   mit   der    Krebsfrage   sich    beschäftige 

J  .pinkeln bürg')  spricht  von  der  »Schwierigkeil*  der  Diagnose  des  Carcini 

^manches  versteckte  Carcinom   dem  Auge  des  Arztes  entgeht.    Behia') 

t  Caroinome  —  er   erwähnt   als  Beispiel  Pankreascarcinome  —  selbst   v 

''y  Achten  unter  anderer  Diagnose  verzeichnet  werden.  Reiche^  ruft  aus:  > 

^^  Carcinom  hat  sich  unerkannt  hinter  einer  anderen  auf  dem  Todtenscheine 

7- Diagnose  verborgen».  Und  Ribhert^)  sagt:   »Die  statistischen  Angaben 

i^doch    zweifellos    zum   Theil   auf  irrigen  Diagnosen  auf.   Denn    ein  Cai 

^  vielen  Fällen  erat  dann  sichergestellt,  wenn  eine  anatomische  Untersuch 

l---'Section  vorgenommen  wurde«.  Häberlin'^)  spricht  von  'diagnostischen  Sei 

;;■    und  Esmarch*)  zeigt,    wie   schwierig  oft   die  Differentialdiagnose  ist  i 

%•    lasse    sich  aus    der  Literatur   mit  Sicherheit   nachweisen,   dass   viele,   d 

^^   besprochenen  ähnliche  Irrthflmer  auch  anderen  Collegen  vorgekommen  sini 

.   wähl  von  Urtheilen  alter  erfahrener  Aerzte  klingt  anders  als  das  Urthi 

Dass  die  Sicherheit  der  Krebsdiagnose  eine  Verbesserang  erfahren 

y.     nicht  leugnen.  AUzustark  dürfen  aber  die  neuentdeckten  Methoden  für 

'     der  Krebsfrequenz  nicht  ins  Gewicht  fallen,  wenn  man  nicht  ungerecht 

:>    die  Diagnosticirkunst  der  Aerzte  der  Siebzigerjahre  viel  niedriger  als  dli 

Aerzte  veranschlagen  wollte.   Immerbin    mag  dadurch  der  Krebs   etwai 

Todesursache  verzeichnet  werden.  Damit  stehe  ich  im  Gegensatze  za  ] 

aelhc  meint,  dass  die  Verbesserung  der  Diagnose  in  erster  Linie  bei  de 

geltend   machen    würde.   Wenn  ich  das  recht  verstehe,   sollte   durch   die  Diagnosen- 

verbesserung    die  Todeszahl  an  Tuberculose   eine  Steigerung  erfahren.   Ich    bestreite 

das!  Die  Verbesserung,  welche  die  Diagnose  Tuberculose  erfahren  bat,  trifft 

Beginn  der  Erkrankung;  das  vorgeschrittene  Stadium  hat  der  Arzt  auch  ohne 

Untersuchung   so   sicher   wie  heutzutage   mit  derselben   diagnosticirt.   Ja  e 

häufiger.    Diesbezüglich    habe    ich    dieselbe  Anschauung,   wie  über   den  Eil 

■)  K  i  n  k  e  I  n  b  11  r  ^,  I.  p.  8.  25S. 

'-)  K.  Behla:  Ueber  neae  Forscbun^wege  der  Krebs Itiologi«.  Centralblatt  tut  l 
MC.  I.  Ablheilunp,  27.  Bd. 

')  V.  Reic h«:  BeilrEge  lur  Statistik  des  Carcinoma.  DenlBche  mediciniicbe  Wocbeii» 

*)  H.  K  i  b  b  e  r  I:  Uaber  di«  parasitäre  Natur  des  Carcinoma.  Münchner  mtdieiniiel 
■cbrift  tdUl. 

']  H.  H  a  b  e  r  1  i  11 :  Ueber  die  Verbreitung^  und  Aetiologie  dea  Mag«nkrabaet.  Dental 
filr  klinisthe  Medicin.  44.  Bd. 

')  V.v,  Esmarcb-  Ueher  die  Aetiologie  und  die  Diagnoie  der  bSaartigen  Qeachwll 
<11t  klinische  Chirurgie.  30.  Bd. 
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ärztlichen  Beglaubigung  auf  die  Tuberculose  als  statistische  Todesursache.  Ich  sagte 
an  einem  anderem  Orte:*)  »Es  ist  wahrscheinlich,  dass  durch  den  Mangel  ärztlicher 
Beglaubigung  eher  mehr  denn  weniger  Tuberculose  verzeichnet  wird;  Schwindsucht, 
Abzehrung  ist  ja  eine  vom  Volke  mit  Vorliebe  gestellte  Diagnose.«^) 

Da,  wie  gesagt,  der  Gedanke  nicht  von  der  Hand  zu  weisen  ist,  dass  der  Mangel 
ärztlicher  Beglaubigung  eine  Verktlrzung  der  Krebsstatistik  bedingt,  so  will  ich  die 
Altersvertheilung  nur  für  jene  8  Kronländer  berechnen,  in  welchen  mehr  als  907o 
der  Todesursachen  ärztlich  beglaubigt  sind.  In  diesen  starben  an  Krebs  1895  — 1897; 


auf  je  100.000  Lebende  jeder  Altera- 

Männer 

Weiber  Beide  Geschlechter 

classe 

Älter 

Männer 

Weiber 

Beide  Ge- 

schlechter 

0—30  Jahre 

530 

590 

1120 

5 

5 

5 

30—40     » 

631 

1165 

1796 

25 

44 

35 

49     50     > 

2094 

3295 

5389 

104 

150 

128 

50     60     • 

4521 

5726 

10247 

308 

335 

322 

60     70     » 

5359 

5914 

11273 

559 

515 

533 

über  70     » 

3339 

3801 

7140 

686 

691 

689 

Die  relative  Krebsfrequenz  geht  denselben  Gang  wie  für  Oesterreich ;  aber  ihre 
Grösse  ist  für  jede  Altersclasse  verschieden.  Jede  Altersclasse  zeigt  in  diesen  8  Kron- 
ländern eine  relative  Krebsfrequenz,  die  durchschnittlich  um  V3  grösser  ist  als  die 
entsprechende  Oesterreichs.  Wenn  daran  die  ärztliche  Beglaubigung  Schuld  ist,  so 
werden  wir  deren  Einüuss  keineswegs  so  gering,  wie  es  andere  Autoren  thun,  ver- 
anschlagen dürfen. 

Ueber  den  Einfluss  des  Familienstandes  auf  die  Häufigkeit  des  Krebses  erfahren 
wir  folgende  Daten.  Es  starben  an  Krebs  in  Oesterreich: 


Aaf  je  100.000  Lebende 


Familienstand  Männer 

ledig 3178 

verheiratet  ....     15402 

verwitwet 3449 

getrennt  oder  ge- 
schieden     ....       50 
unbekannt 69 


Weiber  Beide  Geschlechter    Männer 


4599 

13372 
9036 

62 
61 


7777 
28774 
12485 

112 
130 


14 
128 
341 

192 


Weiber 

21. 
111 
301 

190 


Beide  Ge- 
schlechter 

18 
119 
311 

191 


und  in  den  8  ausgewählten  Eronländern: 


aaf  je  100.000  Lebende 


Familienstand      MSnner 

ledig 1983 

verheiratet  .  .  .  11692 
verwitwet  ....  2702 
getrennt  oder 

geschieden  ...      38 


Weiber     Beide  Geschlechter    Männer 


3071 

10186 

7165 

57 


5054 

21878 

9867 

95 


17 
178 
442 

177 


Weiber 

27 
155 
399 

214 


Beide  Ge- 
schlechter 

22 

166 
410 

198 


^)  8.  Rosenfeld:  Zar  Verbreitaog^  der  Tu\)erculose  in  Oesterreich.  Zeitschrift  flir  Tuberculose 
und  Heilstättenwesen.  2.  Bd. 

-)  Damit  stimmt  auch  überein  und  bildet  gleichzeitig  eine  Bestätigung,  dass  in  Baiem  die  Neu- 
bildungen jene  Todesursache  ist,  bei  der  sich  die  höchsten  Verhältniszahlen  der  ärztlich  Behandelten 
unter  den  Gestorbenen  finden.  Vgl.  z.  B.  Generalbericht  über  die  Sanitätsverwaltung  im  Königreiche 
Baiem.  24.  Bd.,  München  1894.,  S.  17. 


;; 
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Wenn  wir  von  den  Oetrencten  und  GreschledeneD  absehen,  wo  die  Zahl  der 
JErebstodesfälle  viel  zu  gering  ist,  um  ein  zuverlässiges  statistisches  Resaltat  za  er- 
iben,  so  ßndeu  wir  dieselben  Verhältnisse  bei  den  8  ausgewählten  Kronländern,  wie 
ganz  Oesterreich,  natürlich  wieder  mit  dem  Unterschiede,  dass  in  ersteren  die 
;.Belati'T zahlen  grösser,  ja  zuweilen  sogar  sehr  bedeutend  grösser  sind. 
^-  Die   geringste  Krebssterblichkeit   findet  sich  bei  den  Ledigen;    es  ist    dies   be* 

i'^K«iflicb,  weil  die  jUngsten  Ältersclassen  mit  ihrer  niedrigen  Krebssterblichkeit  das 
,  Haupteon tinge Dt  zu  den  ledigen  stellen.  Ebenso  ist  es  begreiflich,  dass  die  höchste 
:!Bterblichkeit  sich  bei  den  Verwitweten  findet,  da  diese  sich  aas  den  höchsten  Aliers- 
^«lasseD  zusammensetzen.  Dagegen  liegt  der  Grund,  warum  die  GeschiedeneD  und  6e- 
.'tr^mten  eine  höhere  Krebssterblichkeit  aufweisen  als  die  Verheirateten,  nicht  klar 
zn  Tage.  Vielleicht  handelt  es  sich  hier  um  einen  Zufallsfebler,  worauf  die  Krebs- 
.-..•terblichkcit  bei  den  verheirateten  und  geschiedenen  Männern  der  acht  ausgewählten 
^Kronländern  hinweisen  würde.  Vielleicht  ist  der  Grund  auch  in  Altersverschieden- 
fy'hfliten  zu  suchen;  ob  aber  diese  hier,  sowie  bei  den  Ledigen  und  Verwitweten,  f&r 
f\^die  Erklärung  der  Differenzen  allein  geDtigen,  lässt  sich  solange  nicht  entscheiden, 
^VaIs  nicht  eine  nach  Familienstand  au  fgeth  eilte  Alters  vertheilung  der  Krebs  sterblich  keil 
'  vorliegt.  - 

Interessant  ist  die  Thataache,  dass  die  Krebssterblichkeit  der  Männer  blos  beim 
ledigen  Stande  kleiner,  bei  jedem  anderen  grösser  ist  als  die  Krebssterblichkeit  bei 
Frauen.  Ihre  statistische  Richtigkeit  vorausgesetzt,  dürfte  sie  mindestens  zum  Theite 
in  Alters  verschieden  heilen  ihre  Erklärung  finden.  Unter  den  ledigen  Männern  sind 
die  jüngsten  Ältersclassen  mit  niedriger  Krebssterblichkeit  stärker  vertreten  als  bei 
den  ledigen  Frauen;  dagegen  finden  bei  den  verheirateten  und  verwitweten  Hännem 
4ie  höheren  Ältersclassen  eine  stärkere  Vertretung  als  bei  den  Frauen  gleichen 
^Fapiilienstandes.  Es  scheint  demnach,  dass  die  Differenzen  der  Krebssterblichkeit  nadi 
idoin  Familien  Stande  nur  oder  wenigstens  zum  grusaen  Theile  sich  durch  Altersvec^ 
schieden  hei  ten  erklären  lassen.  Sicher  weiss  man  dies  allerdings  nicht  eher,  als  t»i 
L.  -  man  die  oben  geforderte  Auftheilung  der  Krebssterblichkeit  nach  Alter  und  Familioi- 
J;,,  stand  vor  sich  hat.  Dann  kann  man  auch  erst  darüber  entscheiden,  ob  in  der  Ehe 
t'  ein  die  Entstehung  fordernder  oder  hemmender  Factor  zu  sehen  ist.  Würde  sie  sieh 
I;:  als  fördernder  Factor  entpuppen,  dann  f^nde  darin  jene  Anschauung  eine  Sttltie, 
P'  .  welche  im  Krebse  eine  durch  Berührung  übertragbare  Krankheit  sieht. 
^' .  Nach  der  Grösse  des  Wohnortes  vertheilen   sich  die  Krebstod  es  f^lle    folgender- 

£:. '  msassen: 
?;..  Oesterreich:  «uf  j»  lOQ.QOO  UUude 


EinwohnerKRbl 

Männer 

Weiber  Beide  Geecblechter 

Minner 

Weiber 

Beide  Ge- 

bi.        50O 

5773 

6406 

12179 

53 

56 

54 

toh      501    .      2000 

6162 

7327 

13489 

49 

55 

52 

.       2001     .      6000 

2769 

3387 

6106 

63 

72 

68 

.       5001    .     10000 

1324 

1682 

3006 

92 

118 

103 

..    10001    •     20000 

1132 

1466 

2598 

83 

108 

96 

über      20000 

4986 

6909 

11895 

118 

158 

138 

8 

Männer 

ausgewählte  Kroolander: 

Weiber  Beide  Geecblecbter 

entje 

100.000  Lebende 

Männer 

-Weiber 

Beide  fr 
echhebt 

bis      600 

4540 

5094 

9634 

75 

80 

77 

von      501     .      2000 

4432 

5389- 

9821 

79 

89 

86 

.       2001     .      5000 

1877 

2359 

4236 

96 

111 

104 

.       5001     .    10000 

905 

1193 

2098 

108 

138 

121 

.     10001     .    20000 

873 

1114 

1978 

100 

125 

113 

über      20000 

3858 

5394 

9252 

118    - 

155 

137 

—     191    — 

Auch  hier  finden  wir  in  den  8  ausgewählten  Eronländern  eine  weit  höhere 
Krebssterblichkeit  als  in  allen  Kronländern  zusammengenommen.  Ausgenommeil  ist  hur 
die  Krebssterblichkeit  in  Ortschaften  mit  über  20.000  Einwohnern.  Diese  Ausnahm^ 
ist  begreiflich.  Ist  nämlich  die  Differenz  mindestens  zum  Theile  durch  den  Mangel 
ärztlicher  Beglaubigung  begründet,  so  fällt  dieser  Factor  in  den  Mittel-  und  Gross- 
Städten  hinweg.  Gerade!  das  Verhalten  der  Ortschaften  mit  über  20.000  Einwohnern 
bildet  einen  Beweis  dafür,  dass  die  ärztliche  Beglaubigung  einen  Einfluss  auf  die 
Statistik  der  Krebstodesfklle  hat. .  Und  es  ist  sicherlich  —  ich  will  gerade  nicht  sagen, 
ein  Fehler  —  aber  doch  ein  Mangel  in  den  einschlägigen  Arbeiten  für  Preussen, 
Sachsen  etc.,  dass  auf  diesen  Factor  keine  Rücksicht  bei  der  Ausnutzung  der  ofti- 
ciellen  statistischen  Daten   genommen  wurde. 

Wie  gross  die  durch  den  Mangel  ärztlicher  Beglaubigung  mitbeeinflussten 
Differenzen  sein  können,  sieht  man  nicht  so  gut  aus  dem  Vergleiche  obiger  beider 
Gruppen,  als  wenn  man  die  Krebssterblichkeit  in  den  anderen  9  Kronländern  da- 
neben stellt.  Hier  seien  einige  dieser  Daten  angeführt.  Es  starben  an  Krebs  auf  je 
100.000  Lebende  dieser  9  Kronländer  in  Ortschaften  mit: 

Binwobner  Minner  Weiber 

bis       500  25  30 

von       501    »      2000  25  27 

>       5001   >    10000  •   69  79 

»     10001   >    20000  54  75 

In  diesen  Kronländern  ist  die  Krebssterbliehkeit  in  Ortschaften  mit  bis  2000 
Einwohner  nur  V3?  ^^  Ortschaften  von  5000  bis  20.000  Einwohnern  etwas 
mehr  als  die  Hälfte  der  Krebssterblichkeit  in  den  anderen  8  Kronländern«  Die 
grosse  Differenz  auch  in  den  Ortschaften  mit  von  5000  bis  20.000  Einwohnern, 
widerspricht  sie  nicht  der  Annahme,  dass  die  ärztliche  Beglaubigung  eine  grosse 
Rolle  spielt?  Hier  handelt  es  sich  doch  schon  um  Städte;  und  zugegeben,  dass  in  Land- 
gemeinden es  an  ärztlicher  Behandlung  mangelt,  in  Städten  wird  dies  doch  nicht 
der  Fall  sein?  Und  doch,  es  ist  der  Fall.  Für  die  Krebssterblichkeit  der  9  Kron- 
länder sind  die  Verhältnisse  in  Galizien  und  Bukowina  ausschlaggebend.  Wer  weiss, 
wie  elend  es  selbst  in  grossen  Gemeinden  von  Galizien,  der  Bukowina,  von  Dalmatien 
um  ärztliche  Hilfe  bestellt  ist,  wird  obigen  Einwand  als  nicht  zu  Recht  bestehend 
anerkennen  müssen.  * 

Im  Ganzen  und  Grossen  nimmt  die  Krebsster  blichkei  t  mit 
der  Grösse  des  Wohnortes  bei  jedem  Geschlechte  zu.  Doch  muss 
man  statt  6  nur  4  Kategorien  unterscheiden:  Landgemeinden  mit  bis  2000  Einwohner, 
Kleinstädte  2000— 5000  Einwohnern,  kleinere  Mittelstädte  mit  5000—20000  Einwohner 
und  grössere  Mittel-  und  Grossstädte  mit  über  20.000  Einwohner.  ^)  Die  Krebssterblichkeit 
der  letzten  Kategorie  ist  in  den  8  ausgewählten  Kronländern  fast  doppelt  so  gross  als 
die  Krebssterblichkeit  der  ersten  Kategorie.  Die  Zunahme  trifft  das  weibliche  Ge- 
schlecht stärker  als  das  männliche.  In  den  Landgemeinden  und  Klein- 
städten weisen  beide  Geschlechter  annähernd  die  gleiche  Krebs- 
sterbliehkeit auf 

Die  Differenzen  in  der  Krebssterblichkeit  je  nach  der  Grösse  des  Wohnortes 
sind  in  Wirklichkeit  grösser^  als  aus  den  mitgetheilten  Zahlen  zu  erkennen  ist,  und 
dies  darum,  weil  in  den  kleineren  Orten  die  höheren  vom  Krebse  stärker  bedrohten 
Altersclassen  relativ  stärker  als  in  den  grösseren  Orten  vertreten  sind.  Es  standen 
von  je  1000  Ortsanwesenden  im  Alter  von 

1)  Diese  theoretische  Eintheilangf  stimmt  nicht  mit  der  Wirklichkeit.  Es  gibt  Kleinstädte  mit  unter 
2000  Einwohner  uad  anderseits  Landgemeinden  mit  über  2000  Einwohner.  Dem  praktischen  Bedürfnisse 
aber  entspricht  sie. 
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Mäaner  Weiber 

51  bis        ST  bis  über  öl  bis       öTIbi«  über 

60  Jahre    70  Jahre    70  Jahre       60  Jahre    70  Jahre    70  Jahre 

Orte  bis         500  Einwohner  84  53  26  85  54  24 

»  mit     501—  2000  >  78  46  20  80  48  20 

»     »    2001—  5000  »  74  43  19  79  47  20 

>     »    5001—10000  >  69  41  19  78  50  24 

*  >  10001—20000  »  65  40  17  78  49  23 

*  >       über  20000  »  67  38  16  80  49  23 

Das  Verhalten  beider  Geschlechter,  sowie  die  Zunahme  mit  der  Grösse  des 
Wohnortes  sind,  wie  es  scheint,  allgemein  giltige  Gesetze.  In  Preussen  and 
Sachsen  besteht  es  ebenfalls.')  Darüber  sind  die  Autoren  einig.  Die  Meinungen  gehen 
erst  dann  auseinanger,  wenn  es  sich  um  die  Erklärung  der  beiden  Thatsachen 
handelt.  So  sagt  Finkeinburg:  »Wenngleich  die  Vermuthung  berechtigt  ist,  dass  schon 
vermöge  der  genauen  ärztlichen  Beobachtung  unter  städtischen  Verhältnissen  die 
Registrirung  vollzähliger  ausfallen  wird,  so  dürfte  doch  . .  der  Unterschied  . . .  ftr 
das  Bestehen  eines  wirklichen  Gegensatzes  von  Stadt  und  Land  bezüglich  der  Krebs- 
Sterblichkeit  sprechen«.^)  Und  an  anderer  Stelle:  »Der  Umstand,  dass  die  Steigeruiig 
der  Carcinomsterblichkeit  von  Land  zu  Stadt  für  beide  Geschlechter,  und  zwar  vor- 
wiegend für  das  weibliche,  stattfindet,  scheint  zu  beweisen,  dass  die  Ursache  der 
grösseren  Stadtsterblichkeit  weniger  bestimmten  Berufs-  und  Beschäftigungsfactoren  als 
vielmehr  den  allgemeinen,  die  Frau  mitbetreffenden  schädigenden  Einfluten  des 
städtischen  Lebens  zugeschrieben  ist«.^)  Als  solche  Factoren  werden  Nervosität  and 
irritirende  Getränke  erwähnt.  Bei  dieser  Erkrankung  übersieht  Finkeinburg  ganz, 
dass  die  Zunahme  gerade  das  weibliche  Geschlecht  stärker  als  das  männliche  trifft, 
es  durchaus  aber  nicht  bewiesen  ist,  dass  das  weibliche  Geschlecht  von  den  »städti- 
schen Einflüssen«  mehr  bedroht  oder  ihnen  gegenüber  weniger  widerstandsf^ig  ist. 
Was  weiter  die  irritirenden  Getränke  anlangt,  so  ist  die  Trunksucht  auf  dem  Lande 
ebenso  zu  Hause,  wie  in  der  Stadt;  die  Statistik  hat  bisher  in  Gegenden  mit  grösserem 
Schnapsverbrauch  keine  höhere  Krebssterblichkeit  nachgewiesen,  und  wurde  l^i 
Alkoholikern  bisher  kein  häufigeres  Vorkommen  des  Krebses  angegeben.  Die  An- 
gaben von  Firks^)  möchte  ich  wenigstens  nicht  als  entscheidend  betrachten.  Er 
gibt  an,  dass  sich  die  Krebssterblichkeit  im  Gastwirthe-  und  Schankgewerbe  ftlr 
1883—1884  80  darstellt.  * 

Alter  Gaatwirthe  etc.  Preussen 

»sfäHe        Auf  je  1000  TodesfiUe 

2-6 

3-3 

5-7 

13-5 

371 

59-7 

52-5 

24-3 

6-6 

')  ^gl*  *:•  B.  F  i  n  k  e  1  n  b  u  r  g  1.  c,  Kruse  1.  d  M  a  e  d  e  r  1.  c,  L  a  s  p  e  7  r  e  s  1.  c. 

2)  F  i  n  k  e  1  n  b  u  r  g  1.  c.  8.  259. 

3)  F  i  n  k  e  1  n  bu  r  g  1.  c.  S.  266. 

*)  A.  V.  Firks:  Die  SterblichkeitsverbältDisse  der  preussischen  Bevölkerung.  Zeitschrift  dee  kgL 
preussiscben  statistiscben  Bureaus.  37.  Bd. 


Erebstodte 

auf  je  j 

lUOO  T< 

15—20  Jahre 

2 

3-9 

21—25 

-  » 

5 

60 

26     30 

> 

10 

70 

31     40 

» 

71 

138 

41     50 

» 

239 

36-8 

51     60 

» 

402 

631 

61—70 

> 

359 

70-8 

71—80 

» 

108 

42-6 

über  80 

c 

6 

• 

9-8 
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Die  Ortlndfi  fUr  meine  Ansicht  sind,  cl 
im  äastwirthege werbe  für  ein  definitives  1 
die  Art  der  relativen  Berechnung  kein  richi 
Krebsfrequenz  in  Beziehung  zur  Lebendenzi 
sein,  dasa  die  Gastwirthe  etc.  eine  hohe  Steri 
zu  thun,  vermag  ich  Maugels  des  Materialee 

Kruse')  meint:  > Äueserordentlich  gn 
die  Todesfälle  an  Krebs  mit  zunehmender 
daran  ausBchliesBlIch  die  Diagnose  oder  da 
Krankenhäuser  Schuld  sein  sollte,  ist  wohl 
»Wenn  hier  (fUr  Saphsen)  die  Differenz  zw 
so  gross  ist  als  in  Preussen,  so  kann  dies 
Todesursachen  in  Sachsen  in  Wirklichkeit  eii 
sequent.  Er  anerkennt  hier  das  Bestehen  ei 
für  die  Zanahme  des  Krebses  in  Abrede  stellt. 
Beisammen  wohnen  in  der  Stadt  an.  Das  Ve 
liehen  Geschlechtes  in  Stadt  und  Land  find 
wussten  Gegensatz  zu  Finkelnburg,  we 
lieben  Geacblechtes  ist  doch  im  Grossen  ui 
wird  jedenfalls  keine  grossen  Unterschiede, 
zeigen.»  Ich  glaube,  es  wird  wenig  Leute 
Satzes  unterschreiben  werden. 

Von  den  vollbrachten  Erklärungen  hi 
des  öfteren  erwähnt.  £b  ist  kein  Zweifel,  da 
haben  kann  und  hat.  Ihren  Einfluss  wird 
Ziffer  der  Städte  docnmentiren.  Ebenso  wird 
Factor  wirken,  das  Strömeft  der  Krebskrai 
Derselbe  fällt  doppelt  ins  Gewicht,  belastend 
Diesen  Factor  schlägt  Kruse  gering  an; 
für  Wien  ist,  und  will  hier  nur  vorwegne 
Wagschate  fällt.  Wenn  wir  also  durch  obig 
der  Steigerung  der  Krebssterblichkeit  in  ( 
können,  haben  wir  damit  noch  gar  keine  Ei 
beider  Geschlechter  gegeben 

Das  Verhalten  des  Krebses  ist  nach  dt 
Tu  bereu  lose,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dasi 
Ka  starben  von  je  100  000  Lebenden  an  Ti 


—    500  Ein« 

TOhner 

27 

501—  2000 

36 

2001—  6000 

46 

5001—10000 

6C 

10001-20000 

5C 

über    2OO0O 

6C 

Zur  Erklärung  dieser  Tabelle  bracht« 
gemeinden  die  Beschäftigung  des  männlichen 
nicht  gleich,   so  doch  ähnlich  ist.*)   Dasselbe 

<)  KruBs  1.  c.  8.  144. 

^)  M  S  d  e  r  1.  c. 

')  Laapeyres  I.  c.  S.  361. 

')  S.  Koseiifeld:  Zur  Verbreitung  der  Tab« 
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geltend  machen.  Sind  äassere  Einflüsse  beim  Entstehen  des  Krebses  maassgebend, 
so  werden  ihnen  Männer  und  Weiber  in  gleicher  Weise  auf  dem  Lande  ausgeeetst 
sein.  K'i  ist  aber  möglieh,  dass  durch  den  Mangel  der  ärztlichen  Beglaubigung  das 
weibliche  Geschlecht  in  den  Landgemeinden  stärker  als  das  männliche  betroffen  ist. 
Der  Bauer  ruft  eher  zehnmal  den  Thierarzt  als  einmal  den  Menschenarzt^  und  wenn 
er  schon  den  Menschenarzt  ruft,  so  zehnmal  eher  für  sich  als  einmal  für  sein  Weib. 
So  wird  dann  Krebs  bei  den  Weibern  der  Landgemeinden  relativ  seltener  als  bei 
den  Männern  diagnosticirt  werden.  Ist  letzteres  richtig,  dann  spiegelt  die  Krebs- 
sterblichkeit in  den  Städten  das  wahre  Verhältnis  beider  Geschlechter  eher  wieder. 
Ist  ersteres  richtig,  dann  heisst  es  ei*forschen,  warum  in  den  Städten  die  Frauen 
häufiger  als  die  Männer  von  Krebs  befallen  werden.  Da  müsste  man  daran  denken, 
dass  gegenüber  dem  schädigenden  Einflüsse  des  Stadtlebens  es  gewisse  Beru&arten 
gibt,  welche  das  Entstehen  des  Krebses  hindern,  etwa  wie  Kalkbrennerei  das  Ent* 
stehen  der  Lungentuberculose  hindern  soll.  Dies  führt  uns  zur  Besprechung  der  be- 
ruflichen Krebsstatistik. 

Bei  der  Darstellung  der  Krebssterblichkeit  nach  Beruf  und  Stellung  im  Berufe 
muss  ich  dieselben  Bemerkungen  machen,  die  ich  bei  einer  anderen  Gelegenheit  ge- 
macht habe.^)  Das  weibliche  Geschlecht  ist  höchstens  bezüglich  der  Landwirthschaft 
für  die  Darstellung  der  beruflichen  Krebssterblichkeit  zu  verwerthen.  Die  Za- 
gehörigkeit einer  Frau  zur  Landwirthschatt  lässt  sich  ziemlich  leicht  feststellen,  nicht 
so  die  Zugehörigkeit  zu  irgend  einem  anderen  Berufe.  Wo  die  Berufszugehörigkeit 
nicht  leicht  festgestellt  werden  kann,  wird  flugs  die  Angabe  »ohne  Beruf«  oder  »un- 
bekannten Berufesc  gemacht.  Aus  diesem  Grunde  erklärt  es  sich,  dass  in  der  Rubrik 
»ohne  Beruf»  von  22.146  krebsverstorbenen  Männern  nur  958,  von  27.130  krebs- 
verstorbenen Frauen  jedoch  9.947,  also  mehr  als  36%  figuriren;  bei  der  Volks- 
zählung des  Jahres  1890  entfielen  auf  diese  Rubrik  von  11,529.721  Männern  37.298, 
von  12,107.838  Weibern  82.088=0-67o-  Wollte  man  ßrner  die  Spezification  nach 
Berufen  zu  weit  treiben  (die  österreichische  Berufsstatistik  zählt  40  Rubriken),  wttrden 
die  Zahlen  der  Krebssterblichkeit  zu  klein  ausfallen,  so  dass  den  Zufallsfefalem  Thür 
und  Thor  geöffnet  wären.  Ich  verzichte  daher  auf  die  Wiedergabe  einer  ausfuhr- 
lichen beruflichen  Krebsstatistik  und  beschränke  mich  auf  die  Anführung  von  vier 
Hauptbeschäftigungsgruppen:  Landwirthschaft,  Industrie,  Handel  und  Verkehr,  liberale 
Berufe,  deren  jede  ich  nach  der  Stellung  im  Berufe  in  zwei  Theile  spalte.  Selbstfindige 
und  Beamte  einerseits,  Hilfsarbeiter  und  Taglöhner  anderseits.  Der  weiteren  Be- 
sprechung werden  aus  obgenanntem  Grunde  nur  die  Daten  für  das  .männliche  Ge- 
schlecht zu  Grunde  gelegt. 

Es  starben  an  Krebs  in  Oesterreich: 

Beruf  Stellnng 

Landwirthschaft      HüftaSeiter 


1 


auf  je  100.000  Lebana* 

Männer 

Weiber 

Mtnner             Weiber 

4486 

3727 

41 

3681 

5053 

43 

Industrie 


Summe  8167  8780  42  43 

Selbständige  2499  645  87 

Hilfsarbeiter  4684  2455  70 


Summe  7183  3100  75  46 

Handel  und  (  Selbständige  953  364  64 


i 


Verkehr  Hilfsarbeiter  920  518  64 


iSumme 

Snmme  der  Selbständigen 
»           »     Hilfsarbeiter 
Liberale  Berufe 

1873 

7938 
9285 
1126 

982 

4736 

8026 

302 

64 

53 

55 

101 

33 


I)  S.  Rosenfeld:  Zur  Verbreitang  der  Tabercalose  in  Oesterreich. 
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Sterblichkeit  weiseo  die  liberalen  Berufe  a 
»fall  Srztiich  beglaubigt  ist  und  Kweitei 
:ht  wird.  Die  nächst  höhere  Sterbtichkei 
imen  die  Angehörigen  des  Handels  und  ^ 
drtbBchaftler.  FUr  das  letztere  ist  wqhl 
Beglaubigung  verantwortlicb. 
illung  von  Oesterreich  und  den  8  ausgew 
Bezug  auf  die  Landwirthschaft  wUnschensi 
n  Beschäftigungen,  von  deren  jeder  wir  c 
:euuen.  Die  Mischung  der  Beschäfiigungi 
gleiche.  Unterschiede,  die  der  verschiedi 
I,  wUrden  wir  unberechtigterweise  aufBe 
setzen  und  uns  dadurch  den  weiteren  f 
die  zur  Landwirthschaft  Zugehörigen  iu 
Hiebei  kommt  aber  ein  anderer  Ümslani 
Asaenverachiedenheiten  etc.  bedingten  Difl 
ommen.  Ich  gebe  also  hier  den  Vergleich 
mde  Männer  in  der  Landwirthschaft  kai 
78,  in  den  anderen  9  nur  21  krebsversto 
Es  ist  dasselbe  schon  mehrfach  beobacht 
r  Rechnung  der  mangelnden  ärztlichen  B' 

n  niedrigen  Percentsatze  ärztlich  beglaubi 

umfassen  jene  Kronländer,  welche  die  höcbete  Sterblichkeit,  insbes( 
Altersclassen,  aufweisen,  and  in  welchen  die  höheren  Altersclaas« 
vertreten  sind. 

Zwischen  Berufsselbständigen  und  Berufshilfsarbeitern  fini 
meinen  keine  Unterschiede  der  Krebssterblichkeit  Die  Krebssterl 
beim  Handel  und  Verkehr  gleich,  bei  der  Landwirthschaft  ist  die 
der  Hilfsarbeiter  um  ein  geringes  grösser,  bei  der  Industrie  um 
kleiner  als  die  der  Selbständigen.  Es  ist  das  umgekehrte  Verhältnis 
cnlose.  Betrachtet  man  die  Selbständigen  als  die  besser  genährte 
als  die  schlechter  genährten  Menschen,  so  lässt  sich  kein  günstige 
Ernährung  auf  die  Krebssterblichkeit  nachweisen,  sondern  eher  — 
ungünstiger.  Doch  steht  die  Sache  wohl  so,  dass  in  der  Emährui 
ihrer  Hilfsarbeiter  —  das  Hauptcontiogent  für  die  Landwirthsc 
erheblicher  Unterschied  zeigen  wird. 

Die  höhere  Krebssterblichkeit  der  liberalen  Berufe,  sowie  d 

der    Industrie    eegenüber    deren    Hilfsarbeitern    scheint    einem 

Williams'schen  Theorie  eine  Stütze  zu  geben.  Williams')  sehn 

die  höhere  Krebssterblichkeit  einem  übermässigem  Fleischgenusse  z 

schuldigt    das   Fleischessen    an.    Nun    unterliegt   es    keinem   Zwe 

cehürigen  der  liberalen  Berufe  einen  grösseren  Fleischconsum  aufw 

:haf[s zugehörigen,    die   Industriearbeiter    einen  grösseren    al 

bständigen   in   der  Industrie   einen    grösseren    ah    die  Hilf 

;hon  auf  die  stärkere  Vertretung   der  höheren  Altersclaseei 

a  zur  Erklärung  der  höheren  Krebssterblichkeit  hingewiesf 

l   der  Industriezugehörigen   und    der  Landwirtbschaftszuge! 

inSusse  der  äratlichen  Beglaubigung  in  demselben  Maasae, 

I wohnern   verschieden    grosser   Ortschaften    gesehen    haben. 

cbnittlich  niedrigere  Lebensalter  der  Industriearbeiter  einen 

)  Bemarks  od  the  mortalily  from  cADcer.  Lancet  1898. 

)   J.   de   Haan:    De    Toeneming    der    Sterft«    aan   Kaoker,  Weckblad 

ift  vor  Geneeikufi ' 


,k^.  1 
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.,  anderseits  gegenüber  den  Selbständigen  in  der  Industrie  bekumt. 
eine  Erniedrigung  ihrer  Krebasterblicbkeit.  Aus  diesem  Qrunde  ist  ihre 
Sterblichkeit  gegenüber  der  der  Landarbeiter  auch  nicht  bo  grau,  wie 
tea  Äufenthaltea  in  Städten  zu  erwarten  wäre.  Femer  sind  die  Famibai 
kinderreicher  als  die  Familien  der  Selbständigen.  Bei  der  Berechnung 
szahlen  fällt  der  Kinder  reich  th  um  verrnGge  der  geringen  KrebasterUich- 
er  als  erniedrigender  Factor  der  Krebasterblichkeit  in  die  Wagschak 
rt  Verhältnisse  laasen  sich  daher  auch  auf  andere  Art  als  durch  den 
Bchgenuss  erklären.  Dessen  Wirkung  ganz  zu  negiren,  sind  sie  natOrltcb 
ie.  Die  Statistik  kann  nur  die  Anwesenheit,  nicht  die  Abwesenheit  eines 
reisen. 

len  bisher  sehr  oft  von  dem  Einfiusae  der  ärztlichen  Beglaubigung  auf 
alichkeit  gesprochen.  Es  fragt  sieb,  ob  wir  denn  gar  keins  Statistik 
ir  wir  durch  den  wechselnden  Qrad  der  ärztlichen  Beglaubigung  nicht 
'den. 

che  Statistik  ist  die  Todesursachenstatistik  der  Armee.  Bei  deradbeo 
iehe  Beglaubigung  wohl  nie.  Wir  finden  nun,  dass  in  der  OsterreicJü- 
Tom  Jahre  1873  bis  zum  Jahre  1883  109  Todesfälle  an  Neubildungen 
sind.'}  Es  gibt  dies  eine  relative  Sterblichkeit  von  4*1"/«  auf  je 
i>räsenz8tandeB.  Vom  Jahre  1883  bis  zum  Jahre  1893  kamen  in  der 
>de8&lle  an  Neubildungen  vor.*»)  Es  gibt  dies  S-4  Todesl^le  auf  lOO.OOO 
landea.  Im  Beere  hat  also  keine  Zunahme  der  Krebi- 
eit  stattgefunden.  Dies  spricht  nicht  sehr  daf^r,  dass  die  Zu- 
«bses  in  der  Tod  es  Ursachen  Statistik  auch  thatsächlich  auf  eine  Zunahme 
lUrtickzuführeu  ist. 

reite  Statistik  ist  die  Todesursacbenstatistik  einer  Stadt.  AU  solche 
Statistik  Wiens  zur  Verfügung.  In  der  Stadt  wird  die  ärztliche  Be- 
r  Todesursachen  wohl  den  höchsten  Fercentsatz  erreichen.  Aber  damit 
ergestellt,  dass  der  Fercentsatz  stets  ein  gleich  hoher  war,  und  das* 
BeTOlkerungsBchichten  einen  niederen  im  wechselnden  Qrade  aufw^sen. 
randfrei   dürfen  wir   daher  die  Todesursachenstatistik  Wiens  nicht  be- 


bastatistik  Wiens  ist  älter  und  reichhaltiger  als  die  Oesterreichs; 
mit  dem  Jahre  1867,  und  finden  sich  die  Daten  theils  in  den  stati 
ehern    der   Stadt    Wien,    theils    in    den   Berichten    des  Wiener  St« 


en  in  Wien  an  Krebs: 

Männer  Weibar     Beide  Qeichtecb. 


•czlniiTe  Ortefremds  alt. 
iDoer         Weiber    Beide  Oc*cJi)( 


.  179 

364 

648 

.  198 

379 

572 

.  182 

391 

573 

.  176 

891 

567 

.  214 

418 

632 

.  202 

467 

669 

.  198 

401 

599 

Wriber    B«id«  C 


419 

e 

470 

6 

463 

6 

462 

7 

486 

7 

524 

7 

476 

7 

617 

8 

626 

7 

647 

8 

568 

9 

644 

9 

566 

9 

669 

9 

584 

9 

638 

10 

601 

10 

1021 

16 

1102 

17 

1086 

18 

1053 

17 

1121 

18 

1139 

19 

1183 

19 

1174 

20 

lieh,  dass  der  ÄDtl 
m  Jahre  1867  noch 
Jahre  1898  nicht  ( 
sich  die  letzten  8 
,1.  .wg.t.l'.u^,u.  ^JX  ein  etwas  richtig 
i  Zunahme  zu  bekommen,  seien  4  Gri 


Es  starben  aa  Krebs: 

MHDner  Weibar 


Beide  ( 


1867—1874  .  .  1571  3230  48 

1875—1882  .  .  1988  3923  59 

1883—1890  .  .  2921  4616  75 

1891-1898  .  .  5929  8879  148 

Die  Krebs  zu  nähme  ist  in  Wien  wä 
C  esterreich  während  25  Jahren ;  die  Zanahi 
g  hlecht,  für  das  weibliche  ist  sie  minimal. 


')  Die  BOBoheinaDd  grosse  Zunatime  int  dadiir< 
(l  iBheri)^  Vorort*),  »!■  nuamehr  zu  Wien  gehörig,  in 
')  Becogen  Aal  da«  Ergeboia  der  Volk.^zAliluiig 
*)  Bezogen  anf  d»i  Ergebnis  der  Volksiählnnf 
<)  Bezogen  auf  die  berecbnete  BeTälkercng  in 
')  Bezogen  atif  die  beiechneie  BeTDIkerung  fil 
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Welche  Krebsformen  triflft  am  meisten  die  Zunahme?  Zur  Beantwortung  dieser 

^Viige  stehen  mir  nur  die  Daten  für  die  Jahre  1867 — 1884  zu  Gabote.  Diese  Daten 

mgieich  ein  Licht  auf  die  Frage  falieo,    ob  und  warum   beim  weiblichen  Ge- 

t^cblechte   der  Krebs    häufiger  iat.     Ich   will   die  Krebsformen    nicht    bis    ins   feiiute 

p!^etail  aufrühren,  sondern  begntige  mich,  die  wichtigsten  Arten  zu  bezeichnen.  Ich  tbeile 

Viden  ganzen  18jährigen  Zeitraum  in  zwei  gleich  lange  Perioden  ein. 


-1875 


1876-1884 


1867—188* 


Zu- 


Sflmmtliche  Krebse  1799 
:  Zungenkrebse    .     .        50 
SpeiserOfarenkrebse        44 

Magenkrebse  689 

Leberkrebse      .     .  470 

Gebärrautterkrebse  — 

Brustdrüsenkrebae  — 


Zu-  £    J 

_.                          g     -   jamiDen  „           ^ 

1700  5499  2426  4568  6994  4225  8268 

13   63  122   12  134  172   25 

16  129  157   24 

845  1665  1489  1422 

561  1082  991  1083 

1996  1996  —  3724 

478  478  —    929 


52 
577  1246 
522  992 
L728  1728 
451  451 


113 
820 
521 


;Wir  finden  ein  entschieden  häufigeres  Vorkommen  des  Zungen-  und  Speis 
rOhrenkrebses  beim  männlichen  Qeschlechte;  bei  Magen-  und  Leberkrebs  sind  beic 
Geschlechter  ungefähr  gleich  stark  vertreten.  Das  häufigere  Vorkommen  des  Krebsi 
beim  weiblichen  G^achlechte  ist  nur  durch  die  Häufigkeit  des  Krebses  der  Mamm 
and  der  weiblichen  Genitalien  bedingt 

Zum  Theile  gilt  obiges  Verhalten  auch  für  andere  Länder  und  Städte.  Ha< 
berlin')  fand  für  die  Jahre  1877—1886  in  der  Schweiz  6863  Männer  und  nt 
1'  4559  Frauen  an  Magenkrebs  gestorben.  Reiche^)  gibt  an,  dass  in  Hamburg  187 
bis  1899  von  86  Zungenkrebsen  71,  von  772  Speiseröhrenkrebsen  609,  von  115 
■i.  Leberkrebsen  496  und  von  4237  Magenkrebsen  2378  das  männliche  Geschlecht  b 
trafen.  In  Hamburg  kamen  auf  4986  krebsverstorbene  Männer  7398  krebsverstorbei: 
Frauen;  auch  hier  ist  die  Differenz  dem  Krebse  der  weiblichen  Geachlechtsorgac 
(1841  Uterus-  und  623  Mammakrebse]  zuzuschreiben.  Auffallend  ist  femer,  dass  i 
Hamburg  das  Carcinom  des  Digestion stractes  bedeutend  stärker  auftritt  als  in  Wiei 
Es  gibt  dies  für  die  künftige  Krebsforschung  insoferne  einen  Fingerzeig,  als  ms 
sich  nicht  bios  damit  begnUgen  soll,  die  Örtliche  Frequenz  des  >Carcinoms<  schlecb 
weg  festzustellen,  sondern  womöglich  auch  die  Art  des  Carcinomes  nennen  soll.  Den 
es  muss  ja  nicht  die  Aetiologie  aller  Carcinome  dieselbe  sein.  Durch  die  Annahm 
einer  einbeitlichen  Aetiologie  würde  man  der  künftigen  Krebsforschung  von  vorni 
herein  einen  Hemmschuh  anlegen. 

Der  Zungen-  und  Speiseröhrenkrebs  der  Männer  (von  den  Weibern  sehe  ic 
wegen  der  Kleinheit  der  Zahlen  ab)  hat  sicherlich  eine  starke  Zunahme  erfahret 
er  hat  sich  von  1867—1875  auf  1876—1884  verdoppelt,  die  Bevölkerung  Wien 
aber  nicht.  Diese  beiden  Arten  sind  aber  für  die  Frequenz  des  Krebses  wenig  aui 
schlaggebend.  Nicht  zugenommen  hat  der  Brustdrüsen  krebs  der  Frauen.  Der  Magen 
krebs  der  Männer  stieg  von  24-87oooo  *uf  25*27oooo.  der  Leberkrebs  fiel  von  17-4aB 
17"2''/onoi  ^^'^  Magenkrebs  der  Frauen  stieg  von  21'1  auf  25'2.  der  Leberkrebs  fi 
von  IS'9  auf  16*7  und  der  Uteruakrcbs  fiel  von  62-5  auf  Ö9'57ooo-  Die  Zunahm 
des  Magenkrebses  ist  der  besseren  Diagnostik  zu  danken;  viele  Magenkrebse  wurde 
und  werden  noch  als  Leberkrebse    in    der  Statistik    geführt.    Im  Ganzen  kann  mi. 


% 


')  H.  Haeberlin:  Ueber  Verbreitung  und  Aetiologie 
fClr  kliniscIiB  Medicin.  Bd.  XLIV. 

^^  V.  Reiche:  Beiträge  zur  Sutiatik  des  Carcino 
■chrifi.  'lüOü, 


des  Hagenkrebaea.    DentJcbes  Arch 
18.    Deuticha    mediciniscbe  Wodm 


esgen,  dasB  von  den  wichtigeren 
Zanaliine  erfahren  hat;  die  Zuna 
sive  der  etwas  häufigeren  Darm-  und  B 
für  Hamburg:  >Die  Krebse  der  mit  V 
den  Hauptantheil  aller  Krebatodesfälle  re 
nähme  erfahren.* 


Die  Entstehung  des  Carc 
Strapazen  zurückgeführt,  welchen  das  bei 
an  den  Zungenkrebs,  welcher  vom  Rani 
krebs,  welche  von  den  Ingestis,  verschie 
Sq  etc.  abhängig  sein  sollen.  Ich  erini 
mancher  Krebse,  welche  derzeit  wohl  a 
Entstehung  würde  auch  die  >der  Civilis: 
von  Krebs  einzubeziehen  sein.  Auf  die  ( 
Krebssterhiichkeit  geschoben.  Diese  Ansi 
häufigeren  Krebsformen  keine  Zunahme 

Ueber  die  zeitliche  Vertheilang  di 
Statistik  Aufschluss;  leider  sind  für  di 
Todesfälle  nicht  nach  Geschlechtern  auf] 


1867-1871 

1875- 

-1883     1883- 

H»n>t 

Männer 

Weiber  Zuwr 

Jänner     . 

.    446 

163 

340         6( 

Februar  . 

.     409 

148 

311        6S 

März  .     . 

,    419 

148 

345       6£ 

April  .     . 

.    408 

155 

331     ea 

MaL     .     . 

.     422 

181 

332      ec 

Juni    .     . 

.     375 

176 

333       61 

Juli     .     . 

.     365 

161 

288        6( 

Auguat    , 

.    408 

167 

327        6( 

September 

.     375 

159 

310       51 

October  . 

.    427 

172 

327       6S 

November 

.    390 

160 

340       64 

December 

.     385 

201 

336       6i 

Das  Bild,  das  obige  Zahlen  über  i 
werfen,  ist  durch  die  ungleiche  Länge  c 
auf  einen  Tag  entfallenden  Krebstodesfl 
um  nicht  zu  kleine  Zahlen  zu  erhalten). 
Tag  (eigentlich  32  Tage)  des  Monates 


Jänner 
Februar 
März     . 


85-8  April 
88-4  Mai 
901    Juni 


')  F.  Reiclie:   Znr  Verbreitung   de»  C«ri 
■)   Vgl.   z.   B.  Jordun:    lieber  die  EnWU 
er  [rankongen  nach  Einwirkung  Htiimpfer  Gewall, 
N  iiurforBcher  nnd  Aerzte  in  Hamburg. 
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im  der  Krebaaterblichkeit  fällt  auf  die  Sommermonate 
ibeD  wir  zwei,  eia  eratea  im  März-Februar  fallend,  e 
ber.  Wien  7erhält  sich  anders  als  London  und  Oenf ;  C 
das  Minimum  der  KrebstodesfUUe  ala  in  April  bis  Ju 
ober  bis  December,  fUr  Genf  das  Minimum  als  in  I 
aximnm  gleichmäesig  in  das  Frühjahr  und  den  Somm 
«in  —  die  Kleinheit  der  Daten,  einmal  4I38S,  das  an 
chliesst  Zufallsfehler  nicht  aus  —  so  folgt  daraus,  da 
i^fakeit  je  nach  dem  Orte  verschieden  ist. 
vir  auch  die  monatliche  Erebssterblicbkeit  jedes  Ge 
erhalten  wir  eine  tägliche  Erebseterblichkeit  (in  W 
,e)  im  Monate 


19-7 

321 

Juli      .    .    . 

.     20- 

20-2 

81-5 

Auguat     .     . 

.     19- 

203 

33-9 

September     . 

.     20- 

19-5 

33-6 

October    .    . 

.    20- 

20-1 

314 

November    . 

.    20- 

19  9 

318 

December 

.    21- 

ler  Monatscurve  ist  für  beide  Geschlechter  nicht  gleich  und  ähnelt 
Weiber  der  oben  skizzirten  Curve.  In  allen  drei  Fällen  haben  wir 
reringfagigen  Differenzen,  nicht  mit  durchgreifenden  Unterschieden 

stattet,  aus  der  monatlichen  Vertheilung  der  Erebssterblicbkeit  einen 
lonatliche  Entstehung  des  Erebses  zu  machen,  so  mUsste  man  bei 
jit  der  vorhandenen  Differenzen  auf  eine  das  ganze  Jahr  hindurch 
ende  Ursache  schliessen.    Diese  Gleichmässigkeit  der  Ursache  wäre 

daes  sie  durch  Temperatur-,  Witterungs-  oder  sonstige  EinäQsse 
>eeintrflchtigt  wird,  wie  wir  dies  z.  B.  in  exquisiter  Weise  bei  de 
tineafalls  aber  spricht  die  oben  skizzirte  monatliche  VertheiluDg  i 
icht  Behia's,^)  nach  welcher  im  Sommer  die  meisten  Erebse  en 
ehia  gründet  seine  Ansicht  auf  die  Zeit  des  Auftretens  der  erste 

lange  Zeit  aber  ein  Krebs  braucht,  bis  er  Symptome  macht,  weis 
weiss  aber,  dass  die  Erebse  verschieden  rasches  Wacbstbum  zeigen.' 
jbigo  Bemerkung  aber  nicht  dahin  deuten,  als  ob  ich  mich  dam 
Ire  Natur  des  Carcinoms  ausgesprochen  hätte.  Gegen  eine  solch 
k  überhaupt  nicht  ins  Feld  geführt  werden.  Betrachten  wir  dei 
luf  der  Sterblichkeit  an  Tuberculoae,  die  uns  als  Typus  einer  chn: 
tkrankheit  erscheint,  so  werden  wir  ebenfalls  keine  allzu  grosf' 
Jnterachiede  ünden. 
Utersvertheilung   der  Erebssterblicbkeit   in  Wien  gibt  uns  folger 


rlen:  Haadbnch  der  medicmiachen Statistik.  18G5,  8.436.  Bei  i 
I  verichiedene  Länge  der  Monnte  nicht  berUcknichtigl. 
:  Ueber    neue  Forichungsviege   der  KrebsStiolo^e.    CeatralblaU 
uud  PsrBsitenkunäB.  I.  Abth.  Bd.  XXVU. 
:Ug1ich  Jordan  I.  c. 


872  1873-1090  1891-189 

2 

2 

27 

5 

10 

1      '' 

16 

7 

67 
57 

10 

16 

1      " 

20 

40 

J6 

20 

43 

84 

20 

25 

j      82 

93 

138 

25 

30 

243 

226 

30 

35 

}    339 

508 

447 

36 

40 

944 

863 

40 

45 

j    833 

1394 

1313 

45 

60 

1743 

1822 

60 

66 

1  1030 

1966 

1996 

55 

60 

2121 

2028 

60 

65 

j    877 

2054 

1948 

65 

70 

1736 

1687 

70 

75 

1    335 

1069 

1216 

76 

80 

621 

633 

ub«r  80 

49 

224 

274 

unbekannt 

2 

— 

7 

Summe     3574 


Um  dieses  Bild  übersichtlicher  zu  gestal 
1  30.  Lebensjahre  aufwärts  die  relative  Ki 
ahren  berechneo. 

Es  starben  an  Krebs  auf  je  100.000  Leb 


Alter 

1867-1874 

1875-1882       1 

81-40  Jahre 

60 

74 

41-60      . 

191 

196 

61—60      . 

349 

392 

61—70      • 

668 

618 

über  70       . 

626 

766 

Der  Berechnung  wurde  für  die  Jahre  If 
lung  von  1869,  für  1883—1890  das  der  Voll 

der  Volkszählung  von  1890,  filr  1875— 18t 
lungen  von  1869  und  1880  zu  Grunde  'geU 
echnung  für  1891—1898  als  Maasstab  beti 
[e,  für  1883—1890  eine  zu  grosse,  für  18 
;e  KrebszifiTer.  Demgemäss  ist  eine  gewisse  ' 
Von  1867/74  bis  1891/98  ist  die  Krebasterb 
>eBondere  aber  in  der  hUchsten,   am  wenigst' 

anderen  AltersclaBBen  ist  von  1883/90  au 
erweise  trägt  daran  Schuld,  dass  wir  es  be 
seit  1891  sind  die  früheren  Vororte  Wiens 


DaB  männliche  Gescblecht  zeigt  vom  31.  bis  60.  Lebensjahre  eine  geringere, 
vom  61.  Lebensjahre  aufwärts  eine  höhere  Krebs  Sterblichkeit  als  das  weibliche  Ge- 
schlecht. Dies  stimmt  —  mit  Ausnahme  des  Altera  über  70  Jahre  —  mit  dem  fir 
Oesterreicb  gewoanenem  Resultate  überein.  Aehnliches  berichtet  auch  Reiche') 
für  Hamburg,  Laspeyres^)  für  Berlin,  Mit  diesen  beiden  Städten  verglichen  weitt 
Wien  eine  bedeutend  grössere  Krebssterbiichkeit  auf.  Berlins  relative  Krebssterblitb- 
keit  ist  grösser  als  die  Hamburgs,  und,  wie  die  folgenden  Zahlen  zeigen,  steht  Berlin 
stark  gegen  Wien  zurück.     Es  starben  in  Berlin  an  Krebs  auf  je  100.000  Lebend« 

im  Älter  too  30-40        40—50        50-60        60—70        70-80  J«hr« 

Männer 23-7  113  315  658  827 

Weiber 59-5  186  356  523  717 

Beide  Städte  sind  ungefähr  gleich  gross,  sicherlich  ist  in  Berlin  die  ärztliche 
Beglaubigung  keine  schlechtere  als  in  Wien,  und  doch  dieser  Unterschied!  Dies 
deutet  auf  andere  den  Factor  Stadt  an  Wichtigkeit  für  die  Krebssterblichkeit  aber- 
treffende Factoren  bin. 

Ein  Factor,  durch  den  die  Krebssterbiichkeit  Wiens  —  und  Wien  gilt  hier  ah 
Typus  der  Stadt  —  erhöht  wird,  ist  der  Zuäuss  von  auswärts.  Es  waren  1877  bis 
1890  von  12.054  Krebsverstorbenen  3407  =  287o.  fir  die  Jahre  1891—1898  von 
14.871  Krebsverstorbenen  1724  =  ll^Ö'/o  ortsfremd.  Dass  die  letztere  Ziffer  kleiner 
aU  die  eratere  ist,  erklärt  sich  daraus,  dass  die  Bewohner  der  Vororte,  welche  aaf 
die  Spitäler  Wiens  angewiesen  waren,  1877 — 1890  noch  als  ortsfremd  galten.  Durch 
den  Fremdenzuäusa  erhöht  sich  also  die  Krebssterbiichkeit  einer  Stadt  um  11'5%; 
dies  fällt  doppelt  ins  Gewicht,  da  es  den  Landgemeinden  entzogen  ist.  Das  wahre 
Verhältnis  der  Krebssterbiichkeit  von  Stadt  and  Land  erhält  man  erat,  wenn  man 
die  Krebssterbiichkeit  der  Stadt  um  circa  10%  verringert  nnd  diese  zur  Krebssterb- 
iichkeit des  Landes  hinzuzählt. 

Die  städtische  Krebssterbiichkeit  erhöht  sich  durch  den  Zuzug  auswärtiger 
Krebskranker  nicht  für  beide  Geschlechter  in  gleichem  Grade.  In  den  Jahren  1891 
bis  1898  waren  von  5992  krebsverstorbenen  Männern  883  =  147V„.  von  8879 
krebsverstorbenen  Weibern  837  =  9"4''/o  ortsfremd.  Es  ändet  also  ein  stärkerer 
Zuzug  männlicher  als  weiblicher  Krebskranker  statt.  Dies  stimmt  mit  dem  aat 
sonst  .  wahrgenommenen  grösseren  Wandertriebe  des  männlichen  Geschlecht 
tiberein. 

Im  Folgenden  soll  nun  eine  Darstellung  des  EinSusses  der  Wohlhabenheit  ai 
die  Krebssterbiichkeit  versucht  werden.  Zu  diesem  Zwecke  theile  ich  die  Krebssterl 
lichkeit  nach  den  Bezirken  Wiens  auf.  Es  steht  mir  dafür  das  Material  voi 
Jahre  1882  an  zur  Verfügung,  und  zwar  vom  Jahre  1891  ab  für  beide  Geachlecbte 
,;^etrennt.  Die  allen  Bezirke  Wiens  sind  die  Bezirke  I~-X,  die  Bezirke  XI — XC 
stellen  die  ehemaligen  Vororte  dar.  Die  hier  erhaltenen  absoluten  Ziffern  sinddurcl 
die  Ausschaltung  der  Ortsfremden  etc.  kleiner  als  die  früheren.  Von  den  alten  II 
Bezirken  sind  die  Bezirke  I,  IV,  VI,  VII  wohlhabend,  die  Bezirke  II,  III,  V  inn 
Die  Bezirke  XI,  XII.  XIV,  XV.  XVI,  XVII  und  XVHI  sind  von  Industriebert' 
kerung  bewohnt,  die  Bezirke  XIII  und  XIX  sind  ländliche  Bezirke^  ein  Theil  dt 
Bezirke  XVII  und  XVIII  ist  ebenfalls  ländlich. 

')BeiIrSge  lur  StiitUtik  des  CarciDomg.  Deuticbe  medicioiscbe  Wacb«nscbrifl.  1900. 


Crebs  in  Wien 

n  JahrBBdarchicbnittB 

1891—1898 

iDer  Weiber  Ziuammen 

1882-1898 

i-4    85-4 

61-8 

58-8 

)■?    99-4 

1701 

134-1 

21    84-4 

136-5 

1226 

)6    44-6 

712 

63-1 

J9    630 

990 

79-4 

1-7    42-4 

671 

59-6 

)■?    48-2 

819 

73-6 

19    43-7 

71-6 

668 

>2    632 

88-5 

78-3 

)-4    611 

1015 

71-5 

iO    189 

319 



!1    44-6 

73-6 

— 

)-2     38-9 

641 

— 

i-4    38-4 

62  8 

— 

1-4    28-6 

500 

— 

II     69-2 

110-3 

— 

i2     490 

86-2 



!-2     50-2 

82-6 

— 

?4     24-5 

41-9 

— 

,  VI,  VII  und  VIII  haben  im  Verlaufe 
)  oder  gar  keine  Zunahme,  oder 
ihrer  Jtlevölkerung  erfahren.  Die  Zusammensetzung  ihr 
ferne  etwas  verschoben,  als  das  weibliche  Geschlecht  b 
so  wenives  nur  stärker,  dass  die  Krebssterblichkeit  i 
kann.  Unter  diesen  VerhältnisseD  sind  die  Daten  aus  i 
Zuverlässigkeit  und  Bedeutung.  Diese  Bezirke  zeigen 
Sterblichkeit,  aber  sie  zeigen  ein  Symptom  constant:  e 
lichkeit  von  18B2/90  auf  1891/98.  Diese  Zunahm 
nicht  blos  scheinbar,  etwa  durch  die  Art  der  Be 
liehe  Beglaubigung  erzeugt.     Die  Zunahme  ist  verschi« 

FUr  die  Vei^leichung  der  einzelnen  Bezirke  unti 
nuDg  der  Zeiträume  1882/90  und  1891/98;  weil  die 
von  der  Berechnung  für  die  gesammte  Zeit  1882—98  a 
völkenmg  ausser  in  den  obgenannten  und  im  XV.  Qet 
nabme  erfahren,  sind  die  Zahlen  der  relativen  Krebsstei 
in  Folge  der  Berechnungsart  zu  hoch  ausgefallen. 

Unter  den  alten  lU  Bezirken  zeigt  die  höchste  K 
zirk,  welcher  hauptsächlich  vom  Mittelstaude  bewohnt  isi 
!3ezirke  zeigt  keinen  Einäuss  der  Wohlhabenheit  anj 
und  reiche  Bezirke  wechseln  in  bunter  Folge.  Eruie 
iiterblichkeit  der  armen  Bezirke  um  das,  was  die  Berech 
—  ihre  Bevölkerung  hat  innerhalb  10  Jahren  um  2J 
Ürebsaterblichkeit  nicht  höher  sein  als  die  niedrigst« 
liabenden  Bezirke,  die  Krebssterblichkeit  des  I.  Bezirl 
I  olgern.  dass  die  Wohlhabenheit  die  Entstehung  des 
dieser  Schluss  ohne  Rücksicht  auf  wichtige  statiatiacl 
]  aache  Zuwachs  in  den  armen  Bezirken  ündet  erstens 


—    204    — 

,  zweitena  durch  Einwanderung  statt.  Der  Zuwachs  betriSt  also 
ibbch  die  jüngeren  Lebensalter.    Diese   sind   in  den  ärmeren  Bezi 
1  wohlhabenden  vertreten  und  bedingen  eine  scheinbare  Emied 
i  Krebsfrequenz.    Um  ein  sicheres  Urtheil  Über  den  Einäuss  dei 
l  die  Krebsaterblicbkeit  zu  gewinnen,  wäre  die  Alter  st  ertheilung 
Birken  nothwendig.  Diese  besitze  ich  nicht.   Was  mir  an  Daten  t 
den    einen  hchluss,   dass   ein    Einfluss    des   Woblhaben 
liufdie  Krebssterblichkeit  nicht  zu  erkennen  ist. 
Die   Ungleichheit   der   Berechnnngaart   bildet   kein  Hindernis 
K|[|[eiche  der  beiden  Zeiträume ;    der  Fehler    koromt   stets  beiden  yer| 
'  .  Es  nahm  die  Krebssterblichkeit  von  1682/90  aaf  1891/98  zu  in 

auf  i«  100.000  Lebend«     ia  "/„  dar  ErabMterbUehkeit  ] 


11-4 
21-8 
163 
241 
27-9 
22-3 
280 
24-3 
69 
21-9 


14 
24 
24 
25 
30 
27 
31 


Auch  bei  der  Zunahme  kann  man  nicht  ein  verachiedenes  Vei 
den  wohlhabender  Bezirke  wahrnehmen.  Dieses  Verbalten,  in  Zu 
dem  weiter  oben  skizzirten,  spricht  keinesfalls  fUr  die  Williame 
der  Abhängigkeit  des  Krebses  vom  Fleiscbgenusse. 

Die  Krebssterblichkeit  der  neuen  Wiener  Bezirke  zeigt  mit  3 
gefäbr  die  gleiche  Höhe  untereinander  sowohl  als  mit  der  durchschi 
Sterblichkeit  der  alten  Bezirke.  Diese  drei  Ausnahmen  sind  der  Arb 
der  die  niedrigste  S.erblichkeit  hat,  und  die  Bezirke  XIII  und 
.Krebasterblicbkeit.  Die  letzteren  beiden  Bezirke  sind  die  ländlichen 
and  zeigt  daher  ihr  Verhalten,  dass  niedrige  Krebssterblichkeit  nich 
keit  ländlicher  Bezirke  oder  der  Landarbeiter  sein  muss. 

Von  verschiedener  Seite  wird  ein  Einfluas  der  Wohndichte,  r 
kerungsdichte  auf  die  Höhe  der  Krebssterblichkeit  angenommen;  60 

Seyres  und  nach  ihm  von  Kruse.')  Für  den  diesbezüglichen  Vei 
ie  in  den  Wiener  Bezirken  auf  ein  Hektar  a  des  Gebietes  b  der 
Häusern  verbauten  Grundfläche  entfallenden  Bewohnerzahl. 


I 

237 

452 

XI 

13 

ir 

61 

606 

XII 

81 

III 

182 

543 

XIII 

14 

IV 

329 

676 

XIV 

261 

V 

331 

876 

XV 

348 

VI 

461 

709 

XVI 

123 

VII 

479 

693 

XVII 

77 

:  Krebi  und  Hfilari«.  Mllnchener  mediciniicbe  Woche nachrift,  19C 


vin 

468 

720 

IX 

306 

674 

X 

39 

520 

Ick  glaube  nicbt,  daas  sich  irgend  ein 

agrarbchen  Bezirke  XIII  und  XIX   haben 

Krebssterblichkeit,  der  Bezirk  XI  eine  gerin 

Sterblichkeit,   der  Bezirk  XVI   eine   hohe  V 

~~  ihkeit,   der  VIII.  Bezirk    eine    ziemlich    h< 

arblichkeit  a.  s.  w.    Ein    Einfluss    de 

erblichkeit  der  einzelneu  Stadtthi 

Was  hier  für  Wien,  gilt  auch  für  Hami 

«   Carcinoms    erweist    sich    ohne    erkennbai 

iDg    und    Wasaerbeschaffenbeit,    von    der   I 

rtnuth,   Hühenlage   und   Untergrund    der   ' 

sbungeu  zum  Eibstrome.«  Reiche  gibt  wi 

re  baster  blich  k  ei  t    Über   dem  Durchschnitt   I 

igliscbe  Verhältnisse.    Der  Bericht   eines  A 

iologie  ^)   hält  es  fUr  sicher,   daas   der  Kre 

iwohnten  Strassen  vorkomme,  in  denen  alt« 

dass    ein    feuchter,    schlecht    trainirter   Bod« 

trockener  Boden  zusagt,  weil  er  nait  alten,  f 

setzt  ist. 

Letzteres  rnnss  Reiche  filr  Hamburg 
bestreiten.  Die  an  der  Donau  tiefgelegenen 
haben  nicht  durchwegs  die  höchste,  hoch 
niedrigste  Kre bsst erblichkeit.  Dass,  wie  in 
höhere  Krebssterblichkeit  haben,  als  die  nem 
schieden. 

III. 

Ich  komme  nun  zum  3.  Theile  dieser 
Krebssterblichkeit.  Die  folgenden  Tabellen  (S 
von  5  Jahren  wieder. 

Aus  den  absoluten  Zahlen   lässt   sich 
entnehmen,  wohl  aber,  ob  er  zugenommen  h 
in    Görz   und  Gradisca  und  in  Dalmatien.     i 
nähme   der  absoluten   Krebssterblichkeit,   um 
zeichnen.     Die  Zunahme  beträgt  für  manche 

Ein  richtiges  Bild  über  Frequenz,  Zui 
liebkeit  geben  die  Verhättniszahlen.  leb  l 
er  ten  und  der  letzten  5  Jahre  schon  deshal 
za  ilen  für  diese  beiden  Perioden  mit  Bezug 


')  Reicher  Zur  Verbreitaog  des  Carcinoms.  M 
'')  VerSffentlicbt  in  Binningham  Hedical  Rav 
■   "l.  1900,  Nr.  43. 
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Wir  finden    Gdrz-Grradieca  und  Dalinatien  aasgenommeti,  in  allen  KroDländern 
ta  Zanahme  der  Krebssterblichkeit,  die  sich  in  weiten  Grenzen  bewegt;  si^  Bchwanlct 
14— SlT'/f,  oder  von  4—60    auf  je    100.000  Lebende.     Die  Zunahme    ist  auch 
■  jodes  Geschlecht  schwankend,   doch    beim  weiblichen   fast  durchwegs  kleiner  als 
Ä   mftnnlichen      Bei  letzterem   schwankt   sie   von    15 — 230%  ^  ^on  5 — 46  per 
iOO.000  Lebende    be    er8ter«n   von  3— 2167o  =  von  1—54  per  lOO.OOO  Lebende 
Dass    das    weibl  che    Geschlecht     eine    geringere     percentuelle    Zunahme    der 
.  Krebssterbl  chke  t  aufweist   als   das  männliche,    ist    rechnerisch    leicht   zu    erklSren, 
gWell  seine  Krebasterbl  cbkeit  eine  gräsfere  war.     Die  Bedeutung  dieser  beiden  Tbu- 
^ilAchen     welche  ja   auch    bei  Auftheilung    der   Krebssterbllchkeit    nach  AltersclsaseD 
grösseren  Theile   zu  Recht   bestehen,    fällt   stark   gegen  jene  Theorien  ins  Ge- 
richt   welche  den  Kreba  von  der  >Civillaation<,  vom  >  Ubermäasigen  Fleischgenasse« 
tifltc,  berieten      Da  sich  betreffs   dieser  Factoren    in   dem   gegenseitigen    Verbaltnisie 
^^er  beiden  Geschlechter   nichts  wesentVich   geändert   hat,   deren  Einwirkung  auf  die 
^  Sntatehung  des  Krebaes    bei    beiden  Geschlechtern  daher    in    demselben  Verhiltnisse 
gebhßben    se  n    mtisste,    so    ist    es   ~  wenn    schon    nicht    unvereinbar    mit    dieser 
7beone  — -  so  doch  unerklärlich,  warum  daa  bisher  minder  befallene  Geschlecht  nan- 
aehr  in  immer  stärkerem  Maaase  heimgesucht  wird,   d.  h.  dass   sich   daa  Yerhiltnis 
-der  Krebssterbllchkeit  beider  Geschlechter  umzukehren  drohL 

Die  relative  Krebsfrequenz  hat  durchschnittlich  am  wenigsten  in  jenen  Ländern 
,  sogenommen  wo  sie  geringer  war,  am  meisten  in  jenen,  wo  sie  ohnehin  hoch  war, 
•m  ganz  unerwartetes  rechnerischea  Resultat.  Mit  Ausnahme  von  Steiermark  und 
lernten  bleibt  sie  n  allen  jenen  Kronländern  unter  dem  Reichsdurchschnitte  —  und 
iwar  fUr  ]edes  Geschlecht  —  in  welchen  der  Percentsatz  der  ärztlich  beglaubigten 
Todesursachen  en  n  edriger  ist.  Eine  hohe  Krebs  Sterblichkeit  weisen  auf  S&lzbni^ 
Tnest  N  ederösterre  ch,  Vorarlberg,  Oberösterreich,  Tirol,  Böhmen,  Steiermark, 
Kähren  Kärnten  E  ne  niedrigere  Krebs  Sterblichkeit  weist  der  Nordosten  und  der 
Südosten  des  Reches  auf.') 

Es  fragt  sich  nun,  ob  das  eine  EigenthUmlichkeit  jedes  Kronlandes  als  Guises 
betrachtet  st  Zu  d  esem  Zwecke  will  ich  die  Krebssterblichkeit  der  Hauptstädte 
und  e  n  ger  anderer  Städte  der  Kronländer  theils  im  Verhältnisse  zu  ihrem  Kro 
lande  the  Is  m  brem  gegenseitigen  Verhältnisse  betrachten.  Ich  sehe  dabei  vi 
Wien  und  Niederösterreich  ab,  zum  Theile,  weil  ich  Wien  für  sich  allein  schon  b 
sprechen  zum  The  le  weil  der  Einüues  Wiens  wegen  seiner  Grösse  zu  stark  i 
Gew  cht  fällt  be  den  anderen  Kronläodern  —  Triest,  das  nur  Stadtgebiet,  ist  ebenfa 
ausgenommen  — -  verschwindet  die  Stadt  zu  Echr.  Für  die  Hauptstädte  stehen  n 
Daten  vom  Jahre  1873  ab,  für  andere  Städte  vom  Jahre  1880  ab  zu  Gebote.  (D 
Jahr  1895  fehlt.)  Ich  theile  überdies  die  Zeit  in  zwei  Perioden  ein,  die  eine  bis  zu 
Jahre  1887,  die  andere  1888  —  1897  (9  Jahre  umfassend).  Die  Krebsaterblichk. 
betrag : 


')  Da«8  dieie  Unterichiede,  wenn  tiuch  tarn  Theile,  so  doch  nicht  durchweg  durch  Venchiadf 
heilen  in  dcT  AlteTBiusammenseiiaDg  der  BevBIkerunp  lu  frkIHren  «ind  seigt  folgende  Suiütik.  T 
Jen«  10.000  orUinwee enden  Pereoneo  waren  über  60  Jahre  alt  in; 


Niederöalerreich 
Oberöalerreich   . 
Saltbarg      .... 
SleiBrniflrk      .    .    . 
Kärmen      .... 

Ufinner 

.    .    688 
.    .  1019 
.    .    902 

.   .    842 
.    .    815 

Weiber 
816 
1093 
1013 

889 
947 
928 
782 
948 
926 

Tirol 

Vorarlberg 

Böhmen 

Mttbien   

8chle«8n 

Galiiien 

Bukowina 

Dalraatien 

Trieit 

QBn-Gcadiflc»    ,    . 
Istrien     .... 

.    .    726 
.    .    97ä 
.   .    883 
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Im  Vergleiche  zur  Erebssterbliclikeit  Wiens  ist  die  Krebesterblit 
'en  Hauptetädte  (Troppau,  Lemberg  und  Czernowitz  ausgenommen)  li 
einer  Anzahl  der  anderen  Städte  trifft  dies  zu.  Nun  ist  aber  Wien  i 
It  Oesterreichs,  mehrmals  grösser  als  die  zneitgrösste  Stadt  Prag, 
ibssterblichkeit  nur  von  der  Grösse  der  Städte  abhängen  würde,  w(l 
'^erhalten  unerklärlich  erscheinen.  Und  doch  darf  dieses  Verhalten  nicht  : 
gegen  den  Einfluss  der  Qrösse  des  Wohnortes  auf  die  Krebseterbli 
ierthet  werden.  Die  Erklärung  liegt  darin,  dass  die  grossen  Städte  2ug 
»se  Spitäler  beherbergen,  welche  auswärtigen  Kranken  als  ZuBuchtac 
mehr  der  Werth  ärztlicher  Hilfe  geschätzt  wird,  je  agiler  die  Landbi 
,  umso  grösser  der  Andrang  in  das  »Landesspital*.  Je  grösser  di 
weichem  das  Spital  sich  betindet,  um  so  geringeren  Einfluss  wird  das 
I^MBwärtiger  Krebskranker  auf  die  Erhöhung  der  Krebssterblichkeit  habt 
.*ir  ja  bei  Wien,  wie  vor  1890,  also  vor  der  Zeit  der  Vergrössening,  dii 
Bahl  ortsfremder  Krebsv  er  sterben  er  grösser  war  als  nach  1890.  Ein  ecia 
ipiel  fUr  den  Einäuss  der  Krankenhäuser  auf  die  Krebssterblichkeit  bildet 
Biehtz,  wo  mit  der  Errichtung  eines  Krankenhauees  die  Zahl  der  Krebstoc 
^^tark  stieg. 

Ein  anderer  Factor  ist  die  Zusammensetzung  der  Bevölkerung.  Wo  di 
^1,  Ältersclassen  stärker  vertreten  sind,  wird  die  Krebssterblichkeit  niedriger 
^"^«clatantee  Beispiel  dafür  ist  die  Garnisonsstadt  OlmUtz,  wo  das  Militär  ue 
'Drittel  der  männlicheu  Bevölkerung  bildet.  Dadurch  wird  die  Krebssterbl 
-3iäDnlichen  Bevölkerung  Stark  herabgedrQckt.  Aehnlich  Steyr  mit  seiner  ] 
tS'abriksbe  völkerung. 

Aus  diesen  Gründen  dürfen  wir   die  Krebssterblichkeit   der  Städte  i 
'ireiters  für  die  territoriale  Vertheilung  des  Krebses  ausbeuten. 

Eine  niedere  Krebssterblichkeit  zeigen  die  achlesischen  Städte,  Czen 
Theil  der  mährischen  Städte,  ein  Theil  der  Tiroler  Städte,  Rovigno,  ui 
Lemberg.  Ein  Theil  dieser  Städte  liegt  in  Kronländern  mit  niederer  Krel 
keit,  aber  nicht  jede  Stadt  dieser  Länder  (vide  Krakau!]  zeigt  niedere  ] 
liebkeit.  Ein  anderer  Theil  liegt  in  Kronländern  mit  hober  Krebs  sterblich 
—  der  Grösse  nach  zwar  verschiedene  —  benachbarte  Städte  können  v< 
Krebs  Sterblichkeit  haben.  Ich  erwähne  diesbezüglich  Triest  und  Rovij 
Orte  mit  vorwiegend  italienischer  Bevölkerung.  Hervorzuheben  ist  ferner 
schied  zwischen  Krakau  und  Lemberg,  Städten,  deren  Bewohner  dieselbe 
eine  verwandte  Nationalität  aufweisen.  Bemerkens  werth  ist  ferner  der  Unte 
sUdtiroler  Städte.  Kurz  und  gut,  soweit  die  Städte  in  Betracht  1 
läsBt  sich  nicht  ohne  weiteres  cinEinfluss  der  Katiocali 
der  geographischen  Lage  nachweisen. 

Wir  mtlssen  aber  im  Auge  behalten,  dass  die  Krebssterblichkeit  i 
dorcb  verschiedene  Factoren  so  beeinflusst  wird,  dass  möglicherweise  di« 
von  Nationalität  und  Lage  ganz  verdeckt  wird.  Zum  Nachweise  dieses 
würden  dann  die  Landgemeinden  besser  dienen.  Ein  solcher  EinSuss  soll  na 
vorhanden  sein.  Für  Oesterreich  speciell  erklärt  Kruse,  dass  der  Krebs  ii 
Tirol,  Steiermark,  Ober-  und  Niederösterreich  eine  maximale  Ausbreitai 
Wie  wir  gesehen  haben,  stimmt  diese  Behauptung  nur  zum  Theile  mit 
lichkeit.  Böhmen  und  Mähren  haben  eine  höhere  Krebssterblichkeit  als  E 
Diese  beiden  Länder  würden  aber  in  die  Theorie  Kruses  nicht  passen,  dass 
europa  nach  den  Alpen  zu  eine  Zunahme  der  Krebserk rankungen  sich  fi 
Kärnten,  das  doch  auch  ein  Alpcnland  ist,  wurde  nicht  gedacht. 

')  Krebs  and  MftlarU,     MÜnchener  msdicinische  Wocbsnachrifl.  1901. 
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Die  Alpen  erscheinen  Kruse  nur  als  Wohnsitz  ( 
Krebserkrankungen  neigt,  nicht  als  Ursache  der  Kra 
Centrum  einer  nach  Norditalien  und  Suddeutscbland  tg 
geprägter  Kurzköpfigkeit  und  der  Neigung  zu  Krebs, 
nicht  gans  Btimm^  sahen  wir.  Ob  ea  fUr  Baiem,  Badei 
ich  nicht  sagen.  Dasa  aber  die  von  Kruse  vorgelegte 
Siane  gedeutet  werden  darf,  dagegen  muss  ich  entschie 

Kruse  gibt  die  Sterblichkeit  der  nördlichen  und  i 
Malaria  und  Krebs  wieder.  Ig  ersteren  ist  der  Krebs, 
Malaria  häufiger.  Diese  beiden  Provinzgattnngen  mit 
aber  nicht  ohne  weitors  gestattet.  Der  Norden  heherh' 
Bevölkerung  gehört  zu  den  culturell  vorgeachrittensten 
Beziehung.  Der  Süden  Italiens  steckt  sozusagen  noch 
ärztliche  Hilfe  ist  ausserordentlich  selten.  Die  Todei 
ist  daher  so  zurerlüBsig,  wie  die  anderer  Länder.  Die 
Italiens  verdient  nur  hinsichtlich  allgemein  genau  geb 
Eine  solche  ist  die  Malaria,  eine  solche  ist  aber  nicht  i 
SUdttaliens  als  der  Wirklichkeit  nahe  kommend  zu  betrach 
Grand.     Sie  zur  Grundlage  einer  Hypothese  zu  mache 

Es  ist  hier  dasselbe,  wie  in  Oesterreich  der  Mang 
Daran  vergessen  zu  haben,  ist  Kriise'a  Fehler.  Würde 
haben,  hätte  er  die  Sache  wenigstens  erwähnen  und  ab 
ist  wie  ein  Experiment.  Die  Vorbereitungen  müssen  g 
Reagentien  müssen  rein  sein.  Es  darf  nur  ein  Factoi 
bei  der  Todesursachenstatistik  noch  lange  nicht.  Die  o 
lange  nicht  genau  getroffenen  Vorbereitungen.  Sie  sin( 
dem  Gifte  verunreinigt  sind,  zu  dessen  Nachweise  si 
werden  ferner  oft  angeführt,  ohne  dass  alle  in  Frage  i 
sichtigt  werden,  als  ob  ein  Experiment  auf  eine  Frage 
sc  hie  den  artige  Einflüsse  zugelassen  wurden.  Auf  diese 
schlechten  Ruf  gekommen,  dass  mit  ihrer  Hilfe  Alles  l 

Kruse  meint,  dass  KSrpergrösse  und  Krebssterblic] 
Zusammenhang  stehen.  Das  eotl  nicht  beissen,  dass  Ubi 
grosse  die  Krebssterblichkeit  zunimmt;  gibt  doch  KruE 
des  >Krebscentruma<  kleiner  sind,  als  die  Korddeutsch 
zutreffen.  Eine  Erklärung  für  den  Zusammenhang  gil 
keit  einer  Thatsache  wird  aber  dadurch  nicht  erschütl 
klären  kann.  Die  Tbatsache  weist  nun  Kruse  durch  i 
ihrer  Zuverläsfligkeic  charakterisirten  Todesursachenstat 
Körperkleinbeit  bei  der  Recriitirung  Ausgemusterten  n 

Sind  aber  diese  Zahlen  thatsäcblich  der  richtige  J 
eines  Volkes?  Kruse  nimmt  es  ohne  weiters  an,  UQ 
meine  Frage  verwundert  den  Kopf  schütteln.  Aber 
ei~mal  theoretisch.  Wenn  einem  grossen  Percentsatz 
hl  iier  Fercentsatz  Uebermaassiger  gegenübersteht,  wird 
g]  Jsse  dieselbe  sein  können,  wie  wenn  einem  niedri 
S  rte  ein  niedriger  Percentsatz  der  anderen  Sorte  gegi 
o  itaatz  Untermaassiger  bedingt  noch  nicht  einen 
n  lässiger.  In  obigem  Falle  kann  man  bei  demse] 
ei  em  kleinen,  wie  von  einem  grossen  Volke  sprechen, 
d  r  Untermaassigen  wie  der  Uebermaassigen  betrao) 
S   rpergrösse  eines  Volkes  erhält  man  daher  erstens  aut 
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veitens    aus    der    Zahl    der  Uebermaassigeo,    drittens    aas    de 
iOrpergrösse. 

Es  ist  dies  keine  blos   theoretische   Speculation.     Die   Vei 

IFirklichkeit  bo  sein,  dass  ein  hoher  Percentsatz  der  einen  Kür] 

..mtscheidend    ist.     In    meinem    Aufsatze     >  Einige   Ergebnissse 

EKaeruteDuntersuchuiigeDi,')   in    welchem   ich  auch   die   Körperg 

"*  »nten   untersuchte,    finden    sich    genug  Beispiele  dafür,   dast 

ff^^tee   der   einen    Körpergröase   ein    variabler   Percentsatz  der  t 

Mitspricht,  wenn  auch  ein  excessiv  hoher  Percentsatz  einer  K&r| 

Dies  bestätigt  auch  folgende  Zusammenstellung^). 

Von  je  1000: 

-  WebrpSicbiigeQ  Unten  nebten 
.   HUitlrterriloriktbtiirk               waren  untermaassig             kleiner  mittlei 

(18B9— 1893) 

Wien 28  227  56J 

Innsbruck        26  199  563 

Graz 20  174  548 

Zara 9  96  454 

Prag 18  191  567 

Josefstadt 22  221  563 

-  Brunn —  240  662 

Krakau 49  385  482 

Premysl 68  358  628 

Lemberg 59  363  501 

Dort,  wo  Kruse  excessiv  hohe  oder  niedrige  Percen 
maasBigen  hat,  ist  seine  Körpergrössenscala  richtig,  bei  den  mi 
sie  es  nicht  sein. 

Die  Ergebnisse  der  SHterreichischen  Becrutenuntersuchunge 
den  politischen  Verwaltungsbezirken  veröÖentlicht  wie  die  Civil 
daher  nicht  möglich,  Krebssterblichkeit  und  Körpergrösse  mi 
■vergleichen.  Ich  beschriinke  mich  daher  auf  einige  allgei 
Dalmatien  hat  eine  niedrige  Krebssterblichkeit  bei  grosser  K6i 
wohner.  Im  Militärterritorial  bezirke  Graz  ist  der  Percentsatz 
kleiner,  der  Uebermaassigen  grösser  als  im  Militärterritorialbe 
Steiermark  aber  ist  die  Krebssterblichkeit  niedriger  als  in  Tirol.  Der  1 
Prag  gleicht  Innsbruck,  Böhmen  aber  nicht  Tirol,  Joaefstadt  gleich 
nicht  Nieder-  und  Oberösterreich  und  Salzburg,  Nur  für  Galizien 
Theorie  zu:  Geringe  Körpergrösse,  geringe  Krebssterblichkeit.  Icl 
Allem  die  Kruae'sche  Theorie  vorderhand  für  nicht  genügend 

Im  Folgenden  will  ich  noch  weiter  ins  Detail  der  territori 
Krebssterblichkeit  eingehen.  Ich  mues  mich  mit  der  Einthe 
haupt  mann  Schäften  begnügen,  da  eine  weitere  Detaillimng  fehl 
Daten  irgend  welche  Schlüsse  ziehen  können,  so  muss  ich  di 
Zahlen  ausscheiden.  Ich  gebe  daher  die  Krebssterblichkeit  nur  voi 
mannschaften  an,  wo  mehr  als  907o  ^^''  Todesursachen  ftrztüch 
schon  vorher  angeführten  Städte  lasse  ich  aus. 

^  ')  Allgemeinei  statialiaches  Archiv.  V.  I. 

^''  ')  Mjrdacz:  S  MI  irischer  Sani  tälaberi  cht  Über  das  k.  n.  k.  H««r  ffii 

Tab.  II. 


Es  starben  an  ELrebe: 
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Bezirksbaoptmannschaft 


Absolut 


1880—1887 


M. 


W. 


B.a 


1888-1897 


M. 


W. 


B.G. 


Auf  je  100.000  Lebende 


1880—1887 


M. 


W. 


B.G. 


1888-1897 


M. 


W. 


B.G. 


Niederösterreich. 

Amgtetten 

Baden 

Brück  a.  L 

Gross-Enzersdorf      .     .     .     . 

Floridsdorf 

Hernals 

Hietzing-Umgebun^      .     .     . 

Hörn 

Komenbnrg     ...... 

Krems    ....,.., 

Lilienfeld 

Melk 

Mistelbach , 

Mödling 

Nennkirchen    ...... 

Ober-Hollabrunn      .     .     .     , 

St.  Polten 

Scheibbs , 

Sechshaas 

TuUn 

Waidhofen  a.  d.  Th.    .     .     . 
Wiener- Neustadt  Umgebung 

Währing 

Zwettl 


Oberösterreich. 

Braunau     

Freistadt 

Gmunden 

Kirchdorf 

Linz-Umgebung 

Perg . 

Ried 

Rohrbach 

Schärding 

Sceyr-Umgebnng 

Vöcklabruck 


Salzburg. 


Hallein 

St.  Johann  .  .  • 
Salzburg-Umgebung 
Tamsweg  .  .  .  . 
Zell  a.  S 


Steiermark. 


Brack  a.  M. 
Feldbach    . 


282 
218 
186 
116 

525 

76 
241 
290 

53 

224 

149 
248 
271 
131 
349 

144 
159 

199 


162 

87 

175 

81 

110 

85 

168 

135 

152 

208 

248 

160 


61 

354 

21 

106 


165 

128 


398 
323 
228 
139 

740 

114 

314 

350 

76 

304 

237 
281 
359 
172 
571 

189 
235 

236 


194 
108 
255 
110 
221 
150 
205 
152 
194 
292 
312 
223 


680 
541 
414 
25ö' 

1265 

190 

555^ 
640 
129 

528 


261 
246 


333 
394 

435 


76  137 

333  687 

37  58 

117  223 


426 
374 


318 
364 
221 
166 

63 
237 
118 
141 
343 
389 

20 

37 
382 

40 
207 
341 
386 
104 
138 
123 
231 
235 
123 
294 


215 
103 
299 
124 
228 
101 
244 
141 
191 
201 
319 
277 


40 
119 
423 

37 
118 


266 
241 


433 
531 
294 
182 

71 
371 
187 
185 
359 
479 

35 

66 
491 

41 
258 
413 
494 
191 
180 
196 
235 
301 
166 
324 


324 
150 
323 
163 
286 
200 
369 
175 
264 
293 
411 
359 


751 
895 
515 
348 
134 
608 
305 
326 
702 
868 

55 
103 
873 

81 
465 
754 
880 
295 
318 
319 
466 
536 
289 
618 


639 
25^ 
6221 
287 
514 
301 
603 
316 
455 
494| 
730 
636! 


45 

140 

419 

37 

188 


85 
259 
842 

74 
306 


361 

318 


627 
559 


81 
67 

58 
58 

60 

55 
78 
71 
57 

58 

51 

84 
68 
74 
45 

44 
67 

62 


75 
44 
87 
63 
40 
41 
73 
61 
71 
81 
94 
46 


54 

138 

42 

85 


68 
41 


111 
96 
71 
68 

83 

76 

104 

87 

90 

74 

79 
90 
86 
91 

74 

56 
101 

72 


87 

53 

118 

82 

78 

67 

87 

66 

88 

115 

115 

63 


65 

124 

70 

94 


112 
72 


96 
811 
64> 
63 

71 

66 
91 
79, 

73 

«, 

65 
87| 
76 
84 
59 

50 
Sb 

67 


81 
49 

103 
72 
50 
55 
79 
63 
80 
97 

105 
55 


59 

131 

53 

90 


89 
57 


81 
84 
79 
87 


76 
86 
87 
93 


82 

58 

101 

78 

49 


64 
79 

82 


84 
47 

126 
82 
70 
43 
93 
58 
78 
66 

105 
70 


87 
65 


109 

116 

104 

95 


121 

106 

95 

116 


101 

75 
116 
106 

99 


63 
102 

87 


124 
65 

126 

105 
85 
81 

136 
69 

105 
99 

132 
89 


86  103 

146|  142 

68>  64 

82  131 


126 
81 

3* 


97 

100 

91 

91 


98 

95 

91 

105 


92 

67 

108 

92 

74 

107 
64 
91 

85 


104 
56 

126 
94 
77 
62 

115 
64 
91 
82 

119 
79 


95 
144 

66 
107 


106 
74 


BeiirkahaDptDMUUiscbftft 


M.       W.    B.O. 


Gruz-UmgebaDg  .  . 
QrObming  .... 
Juden barg  .  .  . 
Deateoh-Laiidtb«Tg  , 
t«ibniii  .  ,  -  . 
Leobeo  

Sadkersburg  .  .  . 
Toitab«rg  .... 
Weis 


Tirol. 

BoEeD-UiDgebimg     .     . 

Braneck 

Cavalete 

Clea 

Innsbrnck-Umgebniig   . 

Kitzbahel 

KoMein 

Primiero 

Reatte 

Biv« 

Ra  veretO'Umgob  UDg 

Tione      


B  laden« 
Breg«i)£ 
Feldkirch 


BObmen. 

Aach 

Beneachsu 

Bischofieinilz  .... 

Blstua 

Böhmiich'Brod     .     .     . 
BähmiBCh-Leipa   .     .     . 

Braunnn 

Brilx 

Budweis 

CmUu 

Cbotibof 

Ctaradim 

Daaba    ...... 

Deiitsch-Brod  .... 


im 

169 


'   818  485 

K-8  2.ia 

I   299l  617 

167,  262 

I   216  344 

1    305  473 

1021  16f 

lOll  201 

167  278 

86  164 

188  372 


I     63:   1631  1 
I     91    178    1 
217    250   467    i 


I  129  208 
I  316  646 
;!  207   4':i3    ■ 


78'  100 

73    116  189    : 

50'     61  111 

113i  102  215    i 


161 

110^ 

97 

79| 

86 

m: 

»7 

™i 

es' 

6S 

1 

5?i  50l 
44,1  48' 
1191  138 


99 

32 

61 

Ab 

69 

66 

116 

iiäi 

11*1 

116 

95 

94 

7! 

«■ 

111t 

4S 

a 

4f 

IM 

69 

74 

«1 

W 

91 

» 

109 

113 

215    — 


1 

Absolat 

Auf  je 

100.000  Lebende 

Besirkshaaptmaiuuebaft 

1880-1887   1 

1 

1888-1897 

1880-1887   ' 

1888    1897 

M. 

1 

w. 

B.G. 

M. 

Iw. 

B.G. 

M. 

1 

W. 

B.G. 

M. 

W. 

B.G. 

£|^ov       ....«•■••• 

96 

117 

213 

188 

247 

435 

44 

50 

47 

76 

94 

85 

Falkenau    .... 

96 

111 

207, 

206 

256 

462; 

3^ 

42 

41 

65 

78     72 

Friedland    .... 

. 

114 

134 

248 

178 

234 

412: 

85 

92 

88 

89 

110 

100 

Gabel 

131 

144 

275 

135 

136   2711 

99 

95 

97 

94 

100 

97 

Gablonz      .... 

US 

171 

294 

250 

360   610 

55 

72 

63* 

81 

108 

95 

Graslits 

34 

40 

741  109 

113j  222i 

20 

21 

21 

52 

50 

51 

Hohenelbe  .... 

73 

94 

167 

144 

195 

339 

46 

53 

50 

79 

96 

88 

Hobenmaath  .... 

59 

74 

133 

117 

lö9 

276 
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er  Verbsltniszahlen  bot  sehr  > 
!Q  Bezirke,  inabesondere  ii 
m  Verlaufe   der  BeobachtungE 

wurde,  berechnete  ich  die  Vi 
,  B.  für  Lilieufeld  bei  St.  Pö 
g  bei  Graz- Umgebung,  fUr  D 
itz  bei  Ertlnn- Um  gebung,  V 
szirke   ein  neuer  Bezirk   gebi 

alten  Bezirke   nur   für   die 
iB,  Wr.-KeuBtadt- Umgebung,  5 
aufe   der   Beobachtuugszeit   d 
1  Ternchoben,   berechnete   ich 
)s  trat  nur  bei  Floridsdorf  (de 

und  Komeuburg  ein. 
erhältniszahlen    sind,    die  wir 
Lssere  Unterschiede  werden  he 
H3  weibliche  Geschlecht    als  C 
Itniezahlen    für   beide  GescUei 

—   ^^ —     ^ir    in    den    südlichen  Gegen« 

KrebsBterblichkeit,  dieselbe  steigt  in  Mitteltirol  au,  ist 
in  Vorarlberg,  ist  in  Nordtirol  sehr  gross,  insbesondei 
den  Bezirken.  Sehr  gross  ist  sie  auch  in  den  angrenz 
in  Salzburg- Umgebung,  wo  sie  mit  der  grossen  Kr 
Oberösterreichs  zusammentrifft.  In  Oberösterreich  ist 
der  Donau  durchwegs  bedeutend  kleiner  als  stldlich  i 
östlich  kleiner  als  westhch.  In  Nordsteiermark  ist  di 
in  Mittelsteiermark,  und  zwar  in  den  an  die  Mur  g 
marks  am  grössten.  In  Niederö^terreich  ist  die  Ki 
gleichm^sig  hoch;  ausgenommen  ist  nur  der  an  Steii 
Bezirk  Neunkirchen  und  die  an  Böhmen  und  Mähr 
and  Waidhofen  a.  d.  Th.  Die  Krebssterblichkeit  ist  a 
wie  in  den  bezeichneten  Theilen  Tirols,  Salzburgs,  0 
fUr  aber  linden  sich  auch  keine  geographischen  Untei 
nördlich  und  südlich  der  Donau.  Böhmen  und  Mä 
ringere  Krebssterblichkeit  als  die  bisher  genannten 
zirken  Nordb0hmens  wird  sie  noch  hoch;  aber  in 
ganz  Mahren  ist  sie  niedrig,  fast  so  niedrig  wie  in  ^ 
Torgeboben  werden,  daas  in  den  südlichen  Bezirken  M 
ringere  Krebasterblichkeit  findet,  als  in  den  entsprec 
Nieder  Österreichs.  Es  wäre  von  grossem  Interesse,  d 
Oesterreich  grenzenden  bayrischen,  sächsischen  und  ji 
den  entsprechenden  österreichischen  zu  vergleichen. 

Die  Bemerkung  K  r  u  s  e's,  dasa  der  Krebs  in  Sa 
and  NiederOster reich  eine  maximale  Ausbreitung  findi 
nj'cht  ganz  zutreffend.  Die  Krebsaterblichkeit  ist  in  d 
schnittlich  hoch,  maximal  aber  ist  sie  nur  in  einzelnen 
is:  sie  sogar  nur  mittel  oder  unter  Mittel. 

Dass  die  Krebssterblichkeit  in  Beziehung  zur  I 
Is  ist  sich  aus  der  geographischen  Vertheilung  nicht  e 
bi  völkerten  Bezirken  finden  wir  die  höchste  Sterblicl 

')  KrebB  und  MaUris. 
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lieh  auf  Nordtirol,  Salzburg,  Nordsteiermark,  Oberösterreich  hin.  In  Böhmen  aller- 
dings haben  die  nördlichen  Bezirke  mit  ihrer  hohen  Erebssterblichkeit  die  dichteste 
Bevölkerung.  Doch  genügt  e i n  Fall  nicht  zur  Aufstellung  eines  allgemeinen 
Gesetzes.  Geht  man  weiter  auf  das  Detail  des  Vergleiches  zwischen  Bevölkerungs- 
dichte und  Höhe  der  Krebssterblichkeit  ein,  so  zeigt  sich  ein  so  wechselndes  Ver- 
halten, dass  man  jener  jeden  Einfluss  auf  diese,  oder  mindestens  einen  in  die  Äagen 
springenden  Einfluss  absprechen  muss. 

Die  hohe  Krebssterblichkeit  in  den  Alpengebieten  legt  den  Gedanken  an  den 
Einfluss  der  Bodenerhebung  nahe.  Ist  ja  auch  im  gebirgigen  Nordböhmen  die  Sterb- 
lichkeit hoch.  Ein  solcher  relativer  Einfluss  mag  ja  bestehen,  insofeme  die  gebirgigen 
Theile  eine  höhere  Krebssterblichkeit  aufweisen  als  die  angrenzenden  tieferen  Landes- 
theile  oder  gar  Tiefebenen.  Keineswegs  steht  aber  die  Sache  so,  dass  die  Höhe  der 
Krebssterblichkeit  der  Erhebung  über  dem  Meeresspiegel  parallel  läuft.  Das  sehen 
wir  schon  an  Tirol;  die  südlichen  Kalkalpen  zeigen  die  überhaupt  niedrigste  Krebs- 
sterblichkeit in  den  genannten  Ländern,  die  Centralalpen,  wo  die  höchsten  Gipfel 
sind,  eine  niedrigere  als  die  nördlichen  Kalkalpen.  Gerade  in  den  nördlichen  Kalk- 
alpen und  deren  Ausläufern  finden  wir  die  höchsten  Erhebungen.  Während  das 
Hügelland  nördlich  der  Donau  in  Oberösterreich  eine  bedeutend  niedrigere  Krebs- 
sterblichkeit hat  als  das  Gebirgsland  südlich  der  Donau,  trifft  dies  für  Niederoster- 
reich,  wo  die  Tiefebenen  schon  grössere  Ausdehnung  gewinnen,  nicht  zu.  Wohl  hat 
das  Gebirgsland  in  Nordböhmen  höhere  Krebssterblichkeit  als  die  Ebenen  Mittel- 
böhmens, aber  die  Krebssterblichkeit  des  gebirgigen  Böhmerwaldes  ist  eher  kleiner 
denn  grösser  als  die  der  Ebenen.  In  Mähren  haben  wir  geradezu  in  den  Tiefebenen 
die  höhere,  in  den  gebirgigen  Theilen  die  niedere  Krebssterblichkeit. 

Bleibt  also  noch  der  etwaige  Einflu»s  der  Rasse  zu  besprechen.  Beim  ersten 
Blicke  auf  die  niedrige  Krebssterblichkeit  Wälschtirols  fühlt  man  sich  wie  Kruse 
zur  Annahme  einer  grösseren  Krebsdisposition  des  deutschen  Stammes  getrieben. 
Auch  die  deutschen  Gegenden  Nordböhmens  haben  eine  höhere  Krebssterbliehkeit 
als  die  angrenzenden  slavischen  Bezirke.  Ueberhaupt  zeigen  die  deutschen  Länder 
eine  höhere  Krebssterblichkeit  als  die  slavischen.  Bei  genauerem  Zusehen  wird  man 
aber  in  der  Annahme  irre.  In  reindeutschen  Gegenden  sehen  wir  grosse  Schwan- 
kungen der  Krebssterblichkeit.  So  z.  B.  Tamsweg  in  Salzburg,  Lienz  in  Tirol,  der 
nördliche  Theil  Oberösterreichs,  Neunkirchen  und  Waidhofen  in  Niederösterreich.  Der 
deutsche  Böhmer wald  hat  keine  höhere  Krebssterblichkeit  als  die  angrenzenden  aia- 
vischen  Bezirke,  ebenso  die  deutschen  Gebiete  Mährens,  die  auch  von  Kroaten  be- 
völkerten Theile  Niederösterreichs  keine  geringere  als  die  reindeutschen.  Wir  finden 
also  im  Detail  keinen  ausgesprochenen  Einfluss  der  Basse,  wenn  er  auch  im  Allge- 
meinen vorhanden  zu  sein  scheint. 

Es  mag  ja  sein,  dass  die  erörterten  Factoren  thatsächlich  von  Einfluss  auf  die 
Krebssterblichkeit  sind;  jedenfalls  ist  ihr  Einfluss  nicht  der  einzig  maassgebende. 
Viele  andere,  locale,  bislang  unbekannte  Einflüsse  spielen  auch  mit.  Doch  bedeatet 
das  »local«  hier  nicht  eine  engbeschränkte  Oertlichkeit.  Sehen  wir  ja  grössere  zu- 
sammenhängende Gebietstheile  gleiche  Krebssterblichkeit  aufweisen,  zum  Beweise, 
dass  die  auf  die  Krebssterblichkeit  einflusshabenden  Momente  gleichsam  einen  »Zug 
ins  Grosse«  haben. 


IV. 

Wenn  der  Krebs  in  der  Statistik  der  Todesursachen  an  Bedeutung  gewonnen 
hat,  so  hatte  dies  durchaus  keine  Vermehrung  der  Gesammtsterblichkeit  zur  Folge. 
Ich  möchte  zwar  nicht  behaupten,  dass  die  Gesammtsterblichkeit  in  Abnahme  ist; 
die  Mortalität  eines  jeden  Landes  unterliegt  periodischen  Schwankungen.    Jedenfalls 
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Wenn  wir  die  Yerbältniszahlen 
es  übrigenB  auch  begreiflich  finden,  A 
Anadruck  in  einer  Aenderung  der  G( 
Biologischen  Schwankungen  der  Gesan 
lichkeit  überhaupt  und  der  Antheil  d 
keit  ist  minimal. 

Um  den  Antheil,  welchen  die  h 
Todesnrsachen  an  der  Krebsstatislik 
der  Lungensch windsacht  und  der  Alte 
sucbung  wird  auf  Kosten  dieser  beid( 
Verminderung  der  Sterblichkeit  an  . 
im  obigen  Sinne  gedeutet  werden.  Of 
er  in  den  Todtenschein  Marasmus  sei 
sema  pulmonum,  Bronchitis  chronica, 
tragen  will.  Die  Betrachtung  obiger  *] 
der  Lungenschwindsucht  und  der  Altf 
die  Zunidime  der  Krebssterblichkeit  ' 
lichkeit  an  jenen  beiden  Erankbeitei 
Detail  tibergeben,  indem  ich  die  Vei'g 
für  einige,  und  zwar  die  grössten  S 
beide  Geschlechter  auf  je  100.000  Le 
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AllerBBohwKclie  Ldi 

1894              lääÖ       '      1884  l5 

frag 193            183            285            240  10 

Umberg 105            111            224            236  S 

JKrakaa 99            210            154            117  4 

Wir  eehen  also  das  aller  verschiedenste  Verbalten :  Zunahme  < 
'  Zunahme  oder  Abnahme  der  Lungenscbwindsucht,  mit  einer 
r  Zunahme  der  Alte  rasch  wache.  Wo  wir  die  stfirksten  Krebazunal 
_  ,  wir  ganz  divergentes  Verhalten  der  Sterblichkeit  an  Lungens 
AJitereacb wache.  In  Krakau  hat  die  AlterBscbwftche  um  weniger  ab 
feagenommen,  die  Lungenschwindsucht  dagegen  sich  mehr  als  dop[ 
KT  Krebs  gesteigert.  In  BrUnn  haben  Altersschwäche  und  Lungenac 
petitend  mehr  abgenommen,  als  der  Krebs  zugenonmien  hat. 

Aus  alledem  folgt,  dasa  ein  Nachweis  des  Einfluss 
Üchen  Beglaubigung  auf  dieKrebsstatiatik  sich  m 
Sterblichkeit  an  Altersschwäche  und  Lungensc 
nicht  erbringen  lässt.  Damit  ist  natürlich  die  Exist 
iflnsses  nicht  widerlegt.  Wir  brauchen  blos,  um  die  Bert 
Satzes  zu  erkennen,  an  die  verschiedenen  Factoren  zu  denken,  welc 
■achwindsucht  beeinflussen,  deren  Wirkung  die  oben  zu  erweisende  V 
^,yietfaches  tibertrifft  und  daher  Terdeckt,  und  von  denen  wir  die 
WUcht  ohne  Weiteres  festlegen  können. 

t^  Wir  haben  eine  Zunahme   des  Krebses  in  der  Statistik  der  To 

»«seilen.  Ob  dieselbe  auch  eine  Zunahme  des  Krebses  bedeutet  oder 
EhFactoren  zurückzufQbren  ist,  Itess  sich  nicht  sofort  entscheiden.  Es  f 
T^  wohl  für  das  eine,  wie  fttr  das  andere.  Die  Gründe  für  das  ergtere  fa 
^  ins  Gewicht,  als  man  eigentlich  eine  Abnahme  der  Krebssterblicbkeit 
K-rWfllche  wir  den  Erfolgen  der  Chirurgie  zu  verdanken  hätten.  Man  di 

.  nicht  allzuhoch  veranschlagen.  Wenn  die  Chirurgen  Oesterreichs  alljäb 

^.  kranke  dem  sicheren  Tode  entreissen  wUrden,  eine  Zahl,  welche  in  Wirklichkeit 
wohl  nicht  erreicht  wird,  würde  dies  nur  eine  Abnahme  der  Krebssterblicbkeit  am 
i  auf  100.000  Lebende  bedeuten.  Um  in  Deutachland  diese  Abnahme  zu  erzielen, 
mfissten  alljährlich  ungefähr  1000  Krebskranke  gerettet  werden.  Man  durchforsche 
aber  nur  die  chirurgischen  Statistiken. 

Mit  welcher  Vorsicht  übrigens  eine  statistische  Zunahme  einer  Krankheit  oder 
dgl.  aufzunehmen  ist,  zeigt  die  Statistik  der  Unfall  Verletzungen.  In  Oesterreich  ent- 
fielen auf  1000  Vollarbeiter  im  Jahre  1890  194-9,  im  Jahre  1896  dagegen  503-i 
Unfall  »anzeigen.  Die  Zahl  der  entschädigungspflichtigen  Unfälle  stieg  von  81*9  au 
144*5.')  Ea  wäre  aber  verfehlt,  daraus  folgern  zu  wollen,  dass  binnen  7  Jalir«i 
tbatsächlich  2V:2ii3l  mehr  Un&lle  vorgekommen  sind,  dass  einerseits  die  Arbeit« 
leichtfertiger  geworden,  anderseits  die  Unternehmer  weniger  Schutz  vor  richtungei 
anbringen  u.  s.  w.  So  wie  in  der  Todeaursacbenstatistik  mehr  Krebsf^Ue  zur  Kennt 
f'  nis  kommen,  so  gelangen  in  der  Unfallstatistik  mehr  Unfälle  zur  Anzeige  als  früher 
i^  Nehmen  wir  aber  eine  steigende  Häu-figkeit  des  Krebses  ao!  Daraus  die  Fol ~ 

1^'  rung  zu  ziehen,  dass  der  Krebs  eine  parasitäre  Ursache  hat,  ist  aber  nicht  erlac 
^  Wie  man  aus  der  stetigen  Zunahme,  respective  Abnahme  einer  Krankheit  deren 
^-  fectiöse  Natur  folgern  kann,  ist  mir  unverständlich.  Als  ob  das  Kennzeichen  nie 
^  infectiöser  Krankheiten  die  Constanz  ihrer  Frequenz  ist!  Auf  diese  Art  würde  AlU 
f_  schwäche  auch  eine  Infectiooskrankbeit  sein.  Die  Statistik  der  Infectionakrankhei 
'■      zeigt  zumeist  keine  Constanz,  sondern    periodische  Schwankungen,    Dies    finden  ^ 

I   Jihr«  1! 
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bei  den    meisten    acuten  Intectionfikrankbeiten.    Betrachten 
Typus    chronischer  Infectionskrankheiten,    so    zeigen   uns 
BtatiBtiBches  Verhalten:    Schwankungen,    Zunahme,  Abnahm 
wohl  Niemandem  eingefallen,    die  Natur  der  Tnberculose   d 
queoz  zu  bestimmen. 

Aber  man  beruft  sich  auch  auf  die    plQtzlich  auftrete 

f^Ien.  Den  Aerzten  ist  es  eine  wohlbekannte  Thatsache,  ds 

äeh  öfters  binnen  kurzer  Frist  wiederholen.    Ein  merkwUrd 

e  charakteristische  Eigenschaft  der  Mikroorganismen?  D 

elen.     Eine  Frau  leidet  an  Uteruskreba,  ihr  Mann  bekoi 

ager  der  parasitären  Natur  würden  nicht  verfehlen,  diese 

g  auszuschroten.     Man   bedenke   aber  erstens,    dasa  das 

;h  nicht    dem  Manne  Gewähr    bietet,    nicht    an  Peniskrt 

roh  Infection  von  der  Frau,    und    zweitens,    dass   diese 

)s  sie  eher  g^en  als  ftlr  die  parasitäre  Natur  des  Krebsi 

Ich   stehe   demnach    auf  dem  Standpunkte  Ril 

genjede  Verwerthung  der  Statistik  für  die  Actio 

rch  eine  neuere  Arbeit  Beh  la's,*)  welche  die  Häufigkeit  des  Kj 

dartbun  soll,  wurde  ich  nicht  wankend.  Auf  den  ersten  Anblii 

Statistik  durch  ihre  Reichhaltigkeit.  In  einem  so  kleinen  O 

Krebs  bei  beiden  Eheleuten!    Sieht    man  aber  genauer  zu, 

einmal  beide  Eheleute  im  selben  Jahre  an  Krebs   (aber  nie 

erlagen,  ein  zweitesmal  innerhalb  eines  Zeitraumes  von  nicl 

'■Bgen  5 — 9  Jahre,   manchmal   sogar   20   und    mehr  Jahre 

ratten,    so    das»    eine  Infection    des  Gatten    durch  den  an 

blossen  ist.    Diese  Falle  könnten  daher  fUr  die  Infections 

ebeutet    werden,    als    sie    auf  das  Gebundensein    des  Infe' 

limmte  Oertlichkeit  (>  Krebshäuser  <}  hindeuten  könnten.  N 

lerkwürdig  hervorgehoben    werden,    dasa  die  Infection  nie 

'0  die  Infectionagefahr    durch    das  Vorhandensein    eines  E 

Veiter  auf  diese  Statistik  hier  einzugehen,  liegt  nicht  in  n 

AomerkuDf^:  Da  die»e  Arbeit  acboD  beim  Beginiii  dieeet  Ja, 
iwoU  dia  iDEirischen  eracbieneua  Osterreiobiacba  Statistik  fUr  das  Jahi 
thr«  1902  Aber  den  Kreba  vereffeiitlichten  Artikel  nicht  mehr  beoQti 
iden  sich  vielfach  Bestütifrnngen  der  in  obig'er  Arbeit  niedergelegten  i 

')  1.  c  MQnchenei  mediciQische  Wochenacbrift.   1901. 
')  B.  B  B  h  1  a  :  Ueber    »Cancer   ii    Deuxi    and    Infection    dea   K 
roehanacbrifi,  1901. 
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2541 

2492 

2768 

2470 

66$ 

1899 

4 

Pettan  Stadt')    . 

204 

376 

310 

87 

1895 

5 

Brück  a.  M.  .    . 

9914 

9796 

10437 

10364 

11064 

9459 

2419 

1898 

6 

Cilli  Vmg.  .    .    . 

19594 

20168 

20412 

21390 

22300 

17824 

4598 

1891 

7 

7025 

7056 

6719 

6992 

7180 

5638 

1550 

1876 

8 

Faldbach     .    .    . 

1224& 

12165 

12687 

12777 

12789 

9587 

3652 

iSS* 

9 

fT"Tl: 

15914 

16710 

16614 

17^07 

3595 

189i 

12529 

9789 

2490 

1899. 

10 

Gröbming')    .    . 

2301 

4103 

4014 

4180 

4821 

3636 

B34 

3897. 

11 

Hflrtbwg     .    .    . 

7363 

7374 

7366 

7493 

7569 

5939 

1598 

1895' 

12 

Judeuburg  .    ,    . 

8009 

8227 

8929 

9059 

9751 

8256 

2134 

1899. 

13 

LeibnlU.    .    .    , 

9376 

9313 

8971 

9018 

8796 

6780 

19S3 

18761 

" 

14 

Leoben    .... 

BSOl 

6815 

69b0 

7188 

8010 

7122 

1885 

1899] 

15 

{u..„ . . . :; 

2956 
2425 

3722 

3568 

3657 

8637 

2875 

1487 
873 

1872] 
1873.; 

16 

3714 

3685 

3884 

3924 

3137 

835 

m$\ 

17 

Matbnrg  Umg.  . 

13802 

13990 

14125 

um 

14617 

11838 

3063 

1895] 

18 

Muraa     .... 

3946 

3987 

3953 

407? 

3406 

876 

J89Ti 

19 

{Petteu  Urog.    ["} 

13166 

13139 

12852 

5319 

2789 

1876] 

" 

7631 

13141 

10606 

2784 

1895; 

20 

6o:-i;i 

5893 

5896 

5840 

5360 

4118 

1314 

""ii 

189S 
1417 
1450 


1386'- 
1478 
1683 
1207 
1469 


')  1896-1899.    ')  1871-1895.    ')  1 


39.  »)  1871-1891.  «^  1 
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Summen  der  Todt^eborenen 


00 
OD 


Od 

oo 

I 

«o 

S8 


CO 


00 


Od 
00 


00 


'Summen  der  unehelich  Gebor. 


00 


§8 


Od 
00 


00 
00 


kO 
Od 
00 

J^ 

Cd 

OD 


00 
I 

I 

CO 
Od 

00 


1881—1899 


329 

345 

97 

113 

319 

273 

239 

250 

222 

245 

135 

205 

446 

480 

240 

276 

188 

234 

231 

269 

203 

236 

282 

316 

268 

300 

471 

402 

3670 

3944 

197 

130 

286 

252 

113 

111 

35 

35 

119 

154 

750 

682 

785 

'      928 

26 

37 

119 

113 

— 

7 

495 

480 

540 

587 

191 

191 

366 

392 

611 

587 

180 

169 

187 

202 

290 

367 

298 

350 

321 

383 

181 

138 

98 

116 

449 

404 

155 

142 

325 

140 

__ 

217 

217 

229 

361 
115 
326 
274 
287 
217 
455 
345 
346 
278 
275 
438 
363 
515 

4595 


73 

404 

140 

47 

161 

825 


1213 
32 
122 
27 
563 
574 
201 
416 

513 
172 
227 
427 
336 
440 


273 

1751 

109 

359 

317 

2739 

251 

715 

351 

1591 

168 

1302 

443 

1626 

348 

1257 

316, 

2446 

273 

969 

254 

2211 

310 

1763 

347 

1869 

475 

2282 

4235 

22880 

116 

1301 

102 

2503 

297 

122. 

1135 

32 

514 

154 

1834 

823 

7287 

1334 

6322 

21 

225 

122 

709 

25 

— 

5401 

4755 

512' 

3101 

205 

1516 

407 

2594 

4866 

427 

— 

180 

1805 

236 

1233 

453 

4316 

293 

1902 

449 

2966 

131 

1679 

96 

510 

35^ 

2247 

14ä 

2296 

1692 

349 

— 

189 

1016 

1996 

600 

2841 

692 

1600 

1484 

1746 

1326 

2446 

945 

2223 

1935 

1717 

2418 

23869 


1191 

2536 

1085 

515 

1788 

7115 


6637 

265 

618 

66 

4544 

3002 

1587 

2716 

4973 

1811 
1351 
4229 
1936 
3137 


2099 

417 

2811 

637 

1686 

1286 

1778 

1323 

2525 

992 

2157 

1987 

1853 

2412 

23963 


1287 

2800 

1127 

517 

1849 

7580 


7502 

247 

718 

101 

437» 

2625 

1709, 

2521 

3668 
1690; 
1283| 
4444 
1863 
3100 


1884 

347 

2281 

5691 

1358 

1025 

1548 

1067 

1971 

743 

1720 

1565 

1327 

1842 

19247 


1115 

540 

1736 
943 
456 

1422 

6212 


6928 

233i 

585' 

98i 

3629; 

1599 

1349 

1624 

2662 
1364 
988 
3708 
1274 
2499 


s 

•  M     in 

H  a 


Unter 
1000  Geboren. 


'S? 

p 

S3 


29-9 
25-3 
37-8 
32-2 
31-5 
30-2 
32-7 
32-9 
32-8 
32-5 
333 
30-3 
32-5 
29-5 

32-2 


26-6 
37-2 
33  0 
35'5 
30-0 
285 
31-7 

311 


27-7 
22-9 
270 
19-3 
341 
34-2 
281 
310 
26-8 
33-8 
30-4 
291 
351 
28-7 
33-2 


68 

400 

216 

42 

157 

2-72 

30 

260 

403 

33 

86 

4-45 

34 

190 

3-35 

37 

261 

3-14 

40 

146 

3-61 

36 

148 

419 

29 

255 

3-74 

31 

108 

5-18 

28 

238 

3-89 

35 

189 

3-34 

30 

161 

3-92 

37 

180 

362 

35 

189 

3-64 

38 

356 

1-92 

32 

171 

4-22 

27 

223 

3-36 

38 

223 

2-71 

28 

248 

3-41 

22 

326 

3-88 

31 

358 

3-35 

30 

273 

3-08 

68 

440 

1-72 

43 

356 

2-84 

46 

256 

2-77 

62 

274 

2-71 

48 

399 

2-79 

^26 

123 

4-36 

29 

226 

3-26 

32 

191 

3-92 

34 

281 

2-90 

40 

272 

3-38 

41 

395 

2-87 

29 

166 

4-10 

41 

445 

296 

37 

200 

3-84 

52 

379 

2-68 

46 

439 

2-80 

29 

123 

3-91 

28 

199 

4-25 

36 

534 

2-97 

25 

128 

3-95 

22 

109 

4-31 

39 

161 

4-17 

999 
99-9 
99-8 
98-5 
993 
92-4 
98-6 
98-2 
99-7 
990 
99-7 
98-5 
99-4 
99-9 

990 


999 
98-$ 
98-9 
99-4 
95-6 
96-4 
98-9 

98-3 

k 

99-9 
960 
95-5i 
84-3i 
89-3 
21-2 
71-6 
63Ö 


1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 


4 
5 


1 
2 
3 
4 

O 

6 

^1 
8 

9 


90  9 

81-9;[ 

53-2! 

89-8' 

56-3'; 

97-7' 

80-ÖJ 

6-6:  16 

181 :  17. 

66-2'  18 

1^4}  1^1 
43-4i|  20 


10 
11 
12 
13i 

141 

15 


206 
126 
392 
142 

343 
223 


1687 
495 
2296 
2211) 
694 
907 
997 


1589 

507 

1992 

2217 


1274 

360 

1368 

1820 


1538      107(i 
877;       661 


I 


3M 
307 
33-8 
31-3 
33-3 
33-7 
30-0 


1873-1899.   8)  1871-1872.     »)  1873-1899.     ^o)  1871—1887.     ^t)  1888-1899. 
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Tke 

Leb 

I.  dR  e  bor.D. 

~ 

Summen  ans  den  Jabren 

HSchste 

i 
7 

§ 

i 

i 

1 

7 
1 

i 
1 

! 
i 

ä 

s 

■  S 

A 

1 

21 

jj,^ 

7007'    8030 

8091      8478 

82551    6692 

1805 

1886 

141ä 

7874 

VoiUberg ')      .    . 

5233'    6068 

1319 

1895 

1156 

ms 

s 

23 

Weil    ..... 

8209 

8675 

85631     8464 

8868     6943 

184a 

189S 

IS80 

1871 

1 

24 

6400 

6113 

6803 

6752 

6985     5606 

1441 

fM»y.S. 

1145 

1877 

Steieimark      .    . 

184669 

186040 

186946 

191500  19795Ö  162016 

41051 

189S 

35718 

1878 

1 

KtagenfuTt  Stadt 

a027 

8044 

3355 

3610 

3595     3048 

806 

189>. 

5«.- 

1879 

2 

Hermaeor    .    .    . 

2778 

2998 

2947 

2972 

2898^     2217 

637 

1886 
1896 

506 

1871 

S 

Kla^nfurt  Vmg. 

9059 

9119 

9732'    9961 

10256     8292 

2184 

1703 

1872 

1 

4 

Spiwl  .... 

6898'     72271     7182,     7047 

7114     5686 

1560 

1876^ 

1307 

1871 

5 

St.  Vrit       .    .    . 

8897 

8636 

8946]     8571 

8501 1     7080 

1868 

1S81 

1615 

1890 

6 

VilUch    .... 

8524 

9148 

9595   10245 

9978     8603 

S2TI 

1888 

1674 

1S7J 

7 

Vülkermarkt  .    . 

8044 

7894 

8392|     8180 
6162     6a86 

8105     6387 

1762 

1884 

J358 

1071 

8 

Wolhberg  .    .    . 

5902 

B975 

6677 

5387 

1368 

1898 

1086 

1874 

KIrnt«D  .... 

53129 

54041 

56300   56972 

57024 

46600 

11799 

1895 

10032 

1871 

1 

Laibttch  8t&dt    . 

3782 

3758 

4027     4438 

4860 

4132 

1128 

1808 

690 

187. 

2 

Adeliberg    . 

7376 

7473 

7396     7664 

7500 

6104 

1636 

1887 

1385 

im 

3 

7765 

8262 

8203'     8H66 

8112 

6481 

1824 

1876 

1404 

lS7i 

4 

Outkfeld      .    .    . 

8461 

8876 

8991.    9618 

9113 

7495 

1996 

= 

1517 

1871 

6 

Kraiaburg  .    .    . 

8711 

8681 

9070!     9331 

94141     7736 

1981 

1652 

187» 

'ä 

6 

Laibacb  Umg. 

9834 

10146 

10653[  11066 

11186     9566 

2475 

1911 

IMi-J 

M 

7 

Littai 

6597 

6432 

6644!     6412 

6405'    5042 

1341 

jssr 

1037 

187i 

8 

Loitioh    .... 

6186 

7111 

7508     7707 

7685,     6165 

1669 

1891 

1208 

1872 

9 

lUdmannsdorf    . 

4261 

4191 

4215:     4264 

46461    4172 

1098 

1899 

798 

im> 

10 

Bndolfiiwerth  .    . 

6978 

7764 

84701     8503 

8116     6597 

1648 

1897 

1315 

1871 

u 

Stein    

6426 

6664 

6933;     7335 

7471 

6927 

1539 

1889 

1360 

1871 

12 

TschernembI  .    . 

6580 

6843 

6636,     4940 

4178 

3167 

1251 

1871 

773 

im 

Krain  ..... 

81257 

85191 

87645,  89614 

88586 

72587 

1841S 

1897 

15473 

Trieat  u.  Gebiet 

24937 

25422 

25165 

25297 

24618 

20678 

£353 

189S 

1 

1 

Görz  Sudl      .    . 

2743 

2802 

2850 

2898 

2709 

2394 

628 

189i 

2 

.     Vmg..    .    . 

10725 

10897 

1171Ö 

12112 

12086 

10003 

2597 

189} 

l 

3 

Gradiwa      .    .    . 

13290 

12942 

132Ö7 

13739 

12926 

9894 

2910 

187« 

9 

4 

Seenna     .... 

5426 

6453 

5389 

6640 

5429 

4397 

1220 

1S8S 

S 

5 

Tolmein  .... 

6454 

6468 

6180 

6338 

6699 

5113 

1387 

1897 

Görz-Qradiaoa    . 

38638 

38562 

39421 

40727 

39749 

31800 

8451 

ISSfi 

1 

Rovigno  Stadt 

1898 

1886 

1830 

1869 

1906 

1660 

439 

189? 

a 

2 

Capodistria      .    . 

13754 

1.1439 

14460 

14770 

16377 

12142 

3164 

1898 

3 

LitsRin     .... 

7525 

6969 

7011 

7144 

6822 

5305 

1646 

18  7S 

S 

4 

7gG0 

7554 

■  7685 

7846 

8305 

6626 

1793 

1897 

5 

Facen-o  .... 

7478 

7904 

8808 

9326 

9966 

8636 

2297 

1897 

VII    — 


Suimnen  der  ' 

Todtgeborenen 

Sammen  der  unehelich  Gebor. 

1 

1 

00 
1 

Od 
Od 

00 

1-1 
1 

1 

B 

00 

1-1 

1 

ha 

00 

1 

öS 
00 

T-4 

CO 
00 

CD 
00 
00 

CO 

■pH 

CO 

00 
tH 

1-* 

1-1 
Od 
00 

00 

198 

177 

218 

183 

933 

922 

704 

455 

214 

242 

__ 

... 

1571 

1552 

330 

306 

305 

273 

2016 

1969 

2124 

1454 

154 

190 

172 

162 

1307 

1421 

1287 

834 

6516 

6847 

7604 

7331 

50006 

50479 

50266 

39389 

112 

202 

210 

171 

2405 

2749 

2689 

2042 

49 

38 

54 

59 

838 

828 

794 

590 

267 

296 

362 

306 

5072 

4978 

4907 

4004 

146 

193 

175 

156 

3014 

2920 

2803 

2241 

248 

249 

232 

223 

5995 

5577 

5315 

4414 

226 

296 

290 

270 

3610 

3698 

3311 

2786 

212 

216 

234 

204 

3462 

3316 

3280 

2354 

315 

177 

156 

127 

2577 

2606 

2427 

1837 

1575 

1666 

1713 

1516 

26973 

26572 

25626 

20268 

164 

113 

143 

207 

1345 

1441 

1412 

942 

128 

120 

173 

122 

258 

222 

235 

155 

167 

134 

141 

98 

416 

408 

388 

209 

191 

187 

168 

168 

1082 

1051 

796 

634 

137 

133 

137 

136 

781 

804 

740 

547 

135 

118 

139 

181 

493 

521 

560 

488 

142 

127 

129 

104 

700 

597 

586 

421 

124 

121 

153 

113 

336 

336 

287 

223 

77 

61 

114 

97 

436 

490 

475 

385 

146 

175 

188 

151 

704 

630 

539 

404 

98 

128 

111 

96 

576 

597 

623 

378, 

115 

121 

107 

81 

369 

278 

202 

131 

1624 

1538 

1703 

1553 

7496 

7375 

6743 

4917 

763 

1420 

1526 

962 

4729 

4592 

4505 

3695 

108 

129 

143 

129 

273 

312 

327 

323 

209 

251 

256 

266 

205 

223 

205 

174' 

270 

305 

280 

311 

257 

294 

309 

318 

134 

127 

107 

109 

75 

70 

61 

73, 

85 

80 

100 

86 

215 

229 

228 

115 

806 

892 

886 

901 

1025 

1128 

1130 

1003 

70 

86 

71 

63 

60 

61 

77 

62 

427 

382 

390 

295 

259 

270 

393 

33^ 

133 

99 

90 

119 

143 

148 

144 

86i 

147 

101 

161 

143 

179 

170 

144 

149 

107 

161 

153 

132 

212 

244 

249 

285 
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o 
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0 

Od 


o 

ja 

o 
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Od 
3d 

00 


o» 

00 


a 

0 
0 

« 

hm 

0 

C5 


TS 

0 

ce 

o 
PQ 


2is 


c 

o 


bo 


35-4 
324 
29-9 
32-8 

31-6 


381 
32-4 
31-9 
31-6 
335 
331 
31-4 
31-5 

329 


30-7 
370 
39-7 
35-7 
361 
39-2 
36-4 
39-4 
33-5 
35-3 
370 
345 

36-7 


33-5 

27-4 
38-6 
38-7 
39-7 
350 

37-2 


411 
410 
35-2 
391 
400 


24 

42 
36 
26 

37 


49 
18 
31 
24 
28 
28 
27 
31 

29 


35 
19 
17 
20 
15 
13 
20 
17 
20 
20 
15 
23 

19 


47 

45 
21 
23 
22 
14 

23 


39 
26 
17 
18 
15 


93 
291 
222 
184 

248 


691 
272 
480 
396 
626 
338 
389 
375 

446 


284 
30 
44 
99 
80' 
48 
93 
^40 

102 
70 
74 
53 

77 


174 

109 
17 
23 
13 
32 

28 


35 
22 
20 
21 
27 


4-86 
3-23 
3-69 
3-91 

3-43 


1-88 
4-37 
3-24 
3-61 
2-80 
359 
3-53 
319 

3-31 


2-65 
6-29 
4-99 
4-63 
513 
534 
507 
5-49 
4-62 
518 
6-43 
4-86 

I 

4-92 


3-51 

3-6^ 
5-30 
506 
5-2Ö 
524 

605 


4-96 
5-28i 
4-45; 
4-91 
4-84 


19-8|  21 


74-3 
511 
13-61 

57-2 


99-7| 
77-7 
87-9 
7l-8| 
65-9| 
81-7 
43-3 
491 

71-31 


99-1 
80-7 
62-4 
33-4 
77-8i 
61-7 
47-2| 
86-5 
92-5| 
25-4 
68-9' 
347 

632 


99-8 

100 
941 
990 
81-2 
58-9, 

88-7 


94Ö 
63'0 

81-8, 
48-4| 
508 


22 
23 
24 


1 
2 
3 

4 
5 

6 

7 
8 


1 
2 
3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 
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11 
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2 
3 
4 
5 


1 
2 
3 
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Lebe 
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e  b  o 

e  D  fl 

Soroaen  aua 

den  Jahren 

HQcbale       | 

Niedrigite 

« 

1 

i 

1 

1 

1 

£ 

i| 

politische  B«i>rk« 

7 

1 

7 

7 

[ 

7 

^ 

<     1 

1  !  3 

<s 

1 

N 

■^        :      J 

i 

i 

1 

§ 

1 

_E 

g 

e     Pola 

8011 

8280 

9186 

8611 

9013 

9196 

2493 

1897 

13SSi     1880 

■£ 

7 

VolMca  .... 

7452 

7671 

7626 

8176 

8Ö94 

7334 

1870 

1899 

1387,     1871 

" 

Istrian      .... 

63378 

63603 

56635 

57732 

69983 

60788 

13385 

1897 

eco8 

1880 

1 

1769 

1868 

1898 

1977 

2044 

1631 

4SI 

ISSSu  »-, 

314 

1871] 

2 

BoE«D  Sudt    .    . 

1182 

1236 

1254 

1295 

1332 

119Ö 

305 

lS9i 

214 

1882 

8 

Ravareta  Sudt  . 

1100 
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Graz  Stadt 
Cilli  Stadt  .  .  ■', 
Marburg  Stadt  .  1 
Pettan  Stadt')  . 
Brück  a.  M.  .    . 

Cilli  Vmg 

DeutscblaDdiherg 
Faldbach  .  .  .  i 
fGrai  Umg.  , 


GrSbming  .  . 
Hartberg  .  .  . 
Judeuburg  .  .  . 
Leibniti  .  .  .  . 
Leoben    .    .    .    . 

Lieien  .  .  .  J 
Lnttenberg  .  , 
Marburg  Umg,  . 


Pettau  Umg, 

RadkerabuTg  . 


geboren 

■u«  den  Jahren 

Höchate 

Niadiigate 

s 

'S 

£ 

oo 

ac 

■3 

1 

1 

1 

1 

.s 

E 

:3 

J 

7246 

7235 

7306 

7409 

7592 

6304 

1652 

1873 

1256 

^ 

2749 

2674 

2402 

2679 

2202 

1881 

eeo 

1875 

»69 

1883 

8645 

8574 

8435 

8667 

8253 

6279 

1949 

1878 

1497 

1895 

6260 

56Ö6 

6118 

6111 

6108 

4513 

1517 

1874 

1045 

18S9 

7768 

7084 

6866 

6652 

7107 

5602 

1787 

1873 

1228 

4888 

4709 

4515 

6096 

4180 

3231 

1278 

1888 

773 

189ff 

9725 

904B 

9026 

9300 

9601 

7714 

2046 

1838 

1891 

1880 

6938 

6475 

6944 

7340 

6879 

5457 

1650 

1874 

1171 

1876 

6158 

8374 

8224 

8354 

8115 

6925 

1827 

187^ 

1414 

1896 

7Ö42 

6869 

7280 

6861 

6819 

6178 

1604 

1875 

1137 

1898 

7491 

8036 

8085 

7938 

S032 

6646 

J889 

1878 

1326 

MK 

9001 

8750 

8725 

8%6 

8409 

6820 

1971 

1875 

1495 

1896 

8788 

8912 

8996 

86Ö3 

8849 

6658 

3017 

187k 

1599 

1896 

11882 

11425 

11140 

11172 

10928 

855b 

2565 

187S 

1985 

1893 

107070 

103747 

104062 

105218 

103074 

79261 

32646 

19069 

1896 

3801 

3724 

3648 

3648 

3924 

3308 

868 

189S 

640 

1833 

2464 

628 

1898 
1873 
1899 

590 

1896 

9943 

9802 

9222 

9466 

9974 

2139 

1718 

1889 

Ö4G3 

1434 

1247 

1896 

3976 

4079 

4197 

3995 

4127 

3126 

963 

1891 

663 

1871 

1626 

1621 

1494 

1354 

1491 

1300 

386 

IS?2| 

251 

1889 

3985 

8943 

4040 

4019 

4009 

2929 

915 

18St 
1891 

660 

1896 

23331 

23069 

22601 

22482 

23525 

18580 

4953 

«« 

1889 

15S0Ö 

14688 

14417 

14656 

15631 

13090 

S463 

1890 

2772 

729 

934 

1066 

1198 

um 

1042 

375 

1898 

136 

2350 

2476 

2b30 

2577 

2760 

2327 

627 

1898 

418 

— 

649 

1081 

785 

236 

1890, 

166 

8776 

8392 

8828 

8614 

8464 

6660 

1956 

1891 

1510 

15910 

16047 

15192 

16428 

14988 

12839 

3819 

1874 

2654 

5576 

5787 

5514 

6699 

5679 

4302 

1275 

1879. 

941 

10337 

10865 

10553 

10962 

10985 

8353 

3436 

1877 

1884 

15427 

14438 

15366 

14746 

3070 

3541 

1875 

2681 

7907 

7904 

2833 

189^ 

1878 

2U15 

3458 

3367 

3522 

3465 

2646 

761 

1877 

572 

8061 

7463 

6981 

7077 

6901 

5327 

1882 

1874 

1234 

7163 

7206 

7462 

7646 

7717 

6210 

1770 

1891 

1289 

8209 

8140 

7904 

7935 

7802 

5896 

1926 

1597 

1875 

1355 

62ti8 

5Ö3S 

5878 

6374 

6710 

5491 

1890 

1073 

3104 

1721 

1871 

1683 

1942 

3240 

3118 

2925 

2829 

2175 

728 

1885 

505 

2814 

2776 

3102 

3004 

8331 

2288 

760 

1884 

464 

11203 

11625 

11449 

10173 

11010 

8563 

2689 

1881 

1848 

3965 

3856 

3518 

3520 

3567 

2617 

874 

1875^ 

504 

10620 

10387 

1029H 

3917 

2300 

1874 

1891 

5271 

9801 

7444 

2222 

189-3 

1687 

4844 

5l,5 

4741 

5015 

4718 

3655 

1254 

•"• 

774 

1)1896-1899.    !)  1871-1855.    =)  1 


')  1888-1899.  »)  1871-1891,  ')  1 


—  xxvn  — 


Summen  der  gestorbenen  Kinder 

1 

1881  1899 

■'•gi 

'S  fa  St 

' 

im  1.  Iiebenigahre 

im  Alter  bis 

SU  6  Jahren 

•.9  ® 

Q  9 
P 

Von  1000  Lebend- 
gebor, gestorben 

00  Ver- 
nder  im 
6  Jahre 

s 

o 

Od 

B 

s 

« 

05 

g 

Od 

CO 

00 

00 

00 

00 

s 

s 

S 

« 

1  M^   i?   '•'    1 

00 
00 

1-i 

1 

00 

r-l 

1 

1 

CO 

1-i 

1 

1 

1 

00 

im 
.  Jahre 

Alter  bi 
Jahre 

nter  10 
orb.  Ki 
Her  bis 

l-t 

tH 

1-« 

l-H 

iH 

y^ 

y-i 

tH 

< 

v^ 

t):s-< 

^s 

1516 

1563 

1672 

1284 

2179 

2128 

2146 

1725 

31-6 

231 

•348 

•  286 

999 

1 

695 

736 

660 

529 

1008 

1009 

826 

704 

22-4 

267 

359 

387 

99-9 

2 

3697 

3521 

3366 

2446 

4392 

4207 

3975 

2889 

29-1 

327 

-  388 

•  489 
370 

99-2 

3 

1590 

1650 

1733 

1282 

2147 

2240 

2395 

1679 

24-2 

213 

-  287 

99-9 

4 

2129 

1882 

2155 

1636 

2606 

2356 

2676 

2016 

25-2 

246 

305 

368 

99-4 

5 

1188 

•  1319 

1070 

863 

1562 

1702 

1368 

1053 

26-3 

236 

303 

334 

99-8 

6 

2933 

3003 

3385 

2804 

3901 

3901 

4290 

3501 

26-4 

276 

355 

438 

99-6 

7 

2061 

2124 

2093 

1886 

2754 

2845 

2795 

2234 

261 

250 

328 

399 

97-7 

8 

3033 

2996 

2924 

2150 

3611 

3609 

3516 

2518 

27-2 

310 

370 

433 

941 

9 

2177 

1886 

2050 

1592 

2982 

2556 

2768 

2102 

251 

235 

317 

398 

99-8 

10 

2744 

2681 

2661 

1799 

3479 

3324 

3309 

2185 

28-3 

291 

362 

414 

99-5 

11 

2476 

2682 

2635 

1873 

3276 

3364 

3280 

2389 

25*5 

261 

•  332 

-  380 

99-4 

12 

2971 

2795 

2790 

2009 

3725 

3443 

3537 

2482 

25-6 

259 

•323 

394 

98-3 

13 

3119 

3206 

3176 

2439 

4192 

4113 

4034 

3231 

24-8 

249 

325 

372 

99-6 

14 

32328 

1 

32044 

32270 

24541 

41814 

40797 

40905 

30708 

26-2 

263 

385 

394 

98-9 

\ 

749 

602 

1 

722 

673 

1042 

832 

961 

865 

28-0 

207 

279 

255 

99-9 

1 

* 

— 

784 

— 

— 

1010 

28-8 

256 

330 

412 

99-6 

2 

3235 

3330 

3647 

4097 

4042 

4506 

—.. 

26  9 

298 

369 

441 

99-8 

o 

— 

— 

— 

2017 

— 

2435 

24*8 

269 

•324 

446 

99-8 

3 

1040 

973 

1065 

836 

1463 

1192 

1508 

1054 

26-7 

233 

•310 

338 

99-0 

4 

328 

316 

368 

319 

441 

384 

475 

40^ 

239 

202 

258 

302 

98-1 

5 

1078 

994 

1124 

838 

1399 

1224 

1441 

1016 

24-7 

216 

272 

339 

98ä 

6 

6430 

6215 

6926 

5467 

8442 

7674 

8891 

6785 

264 

250 

817 

«      « 

365 

99iJ 

2676 

2501 

2864 

2654 

3983 

3535 

4058 

3530 

25-7 

185 

261 

262 

99-8i 

1 

156 

131 

127 

92 

229 

216 

218 

148 

37-6 

194 

309 

179 

100 

2 

542 

613 

687 

530 

853 

853 

903 

711 

25-5 

231 

•323 

326 

920, 

3 

'. 

33 

64 

56 

— 

55 

116 

92 

511 

172 

296 

105 

98-3 

4 

2480 

2555 

2665 

2123 

3440 

3389 

3540 

2772 

260 

238 

•  '311 

-  403 

98Q 

5 

S252 

3343 

3508 

2827 

5849 

6019 

5928 

5041 

23-7 

158 

279 

391 

44-0 

6 

.  1370 

1481 

1629 

1098 

1947 

2023 

2109 

1448 

211 

211 

273 

355 

92-3 

7 

3548 

3758 

3842 

2986 

4815 

4872 

506s^ 

3805 

25-5 

296 

388 

454 

91-2 

8 

4643 

4669 

978 

6224 

5859 

1227 

25-4 

304 

393 

401 

1  n 

— 

2555 

2595 

3271 

3293 

230 

231 

•294 

415 

95  3 

f  ^ 

819 

838 

859 

667 

1084 

1064 

1138 

927 

23-5 

197 

'260 

324 

96-5i 

10 

2179 

2063 

1993 

1534 

2986 

2821 

2747 

2099 

261 

274 

•  -376 

405 

84-3  ii 

2195 

1995 

2200 

1811 

2884 

2834 

3087 

2474 

270 

228 

•316 

390 

97-7  12 

2255 

2317 

.2371 

1715 

3128 

3195 

3124 

2325 

24-3 

258 

•351 

395 

92-^  13 

1784 

1830 

1958 

1668 

2363 

2387 

2650 

2177 

292 

247 

327 

392 

99-9;  14 

839 

713 

746 

555 

1150 

902 

989 

704 

24-8 

211 

277 

339 

9^0  i  1^ 

727 

790 

796 

556 

1301 

1150 

1400 

888. 

231 

193 

320 

403 

68-5  16 

3135 

3015 

3304 

2610 

5019 

4454 

4971 

3931 

24-4 

220 

335 

446; 

42-3:  17 

860 

849 

963 

754 

1133 

1118 

1333 

934 

261 

222 

293 

342; 

96-7  18 

2304 

979 

— 

4094 

1572 

— 

— 

25-4 

181 

•   312 

399 

-'lio 

— 

1357 

2540 

1913 

2111 

4187 

3274, 

23-5 

186  •  312 

425 

24-8  [19 

1528 

1559 

1332 

991 

2108 

2136 

1843 

1351| 

1 

240 

255 

•   351 

413 

96-9 

20 

I)  1873—1899.   8)  1871-1872.    «)  1873—1899.     '")  1871—1887.    ")  1888-1899. 
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TeTitorbane  ohne  Todtgebont 


Summen  aas  den  Jahren 


I       BOdule 


6287 

6782 

5870 

5858 

4807 

3983 

3897 

782* 

74S6 

7697 

7817 

5938 

B057 

4965 

5246 

4978 

4026 

161697 

169455 

159610 

162150 

12Ü1S2 

8493 

3366 

3474 

3202 

2811 

2133 

2iäi5 

2178 

2100 

1622 

7562 

8368 

8988 

8379 

6610 

6737 

Bö92 

5519 

56  <9 

4358 

8412 

7728 

7859 

7391 

6895 

7035 

7510 

7G32 

7954 

6677 

7318 

6683 

7302 

6431 

5153 

&369 

5165 

5467 

5281 

4534 

47059 

46637 

47749 

46417 

37660 

477i 

5178 

5739 

5417 

4024 

5768 

5818 

5854 

5733 

4645 

5570 

6138 

5641 

5543 

4754 

7352 

6114 

7774 

7712 

4919 

7378 

7681 

7777 

7984 

6191 

7733 

7816 

8767 

8Ö67 

6911 

4432 

4505 

4925 

4863 

3456 

5419 

5676 

5298 

5742 

4463 

3492 

3391 

3655 

3641 

3100 

6279 

5798 

5840 

6432 

4264 

63^4 

5229 

5908 

5717 

4357 

4513 

4586 

3846 

3512 

2680 

68034 

67930 

70924 

71163 

53764 

22871 

22599 

23419 

23624 

18010 

2853 

8145 

3471 

3689 

2827 

7796 

8541 

8166 

8565 

6521 

9708 

8515 

8224 

8220 

5922 

4133 

4171 

4189 

3968 

3037 

5491 

5O09 

4628 

5784 

4362 

29981 

29381 

28878 

30206 

22669 

1631 

1802 

1817 

1665 

1341 

10247 

11151 

11248 

11584 

9007 

5380 

6060 

4909 

4506 

4070 

ooäv    i9Hö 

5281 

5037 

5437 

4271 

5813  6156 

6512 

6496 

6652 

6617 

187ä 
1803 
187S 

1879 


1991 
1429 
2044 

1881 


J276 

1637 
1561 


2199 

1S89 

2005 

1874 

2257 

1874 

1250 

1874 

1411 

1882 

841 

1874 

1609 

1892 

3408 

J87: 

1462 

18TS 

16889 

1874 

.. 

1886 

8» 

1891 

1972 

187: 

2293 

1876 

1041 

1884 

1463 

1874 

7277 

1874 

482 

1874 

3829 

1886 

1306 

1873 

1307 

ISSi 

1727 

"1 

19»S. 

1876 
1030\  18Sf 
1333  18M 
132a\     1889 

1893 

1876. 


1337 


1151 


8341 


1879, 


794  1873 

918  188S 

967\  187ff 

loso.  issr. 

1318]  18801 

1165]  1873-, 

735\  187t, 
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SummeD  der  gestorbenen  Kinder 


im  1.  Leben9ja]ire 


OD 

7 


o 
Od 


CO 

CO 


1262 

2154 
1069 

41777 


678 
600 
2614 
1484 
2259 
1992 
1701 
1116 

12443 


943 
1257 
1357 
1186 
1886 
2475 

975 
1246 

726 
1246 
1331 
1116 

15744 


5243 

535 
2000 
2519 
1052 
1025 

7131 


456 
3137 
L289 
1293 
1772 


1347 

2295 
1250 

42281 


619 
561 
2754 
1447 
2379 
2114 
1748 
1319 

12941 


1089 
1362 
1361 
1557 
2096 
2760 
1124 
1806 

800 
1254 
1621 

877 

17207 


5583 

611 
2090 
2619 
1111 
1048 

7479 


497 
3291 
1360 
1340 
1917 


QO 


QO 


00 


CO 

o» 

00 


1220 
ll';2 
2419 
1229 

44021 


593 
536 
2719 
1405 
2109 
2164 
1689 
1421 

12636 


1093 
1448 
1327 
1417 
2003 
2833 
1082 
1449 

862 
1339 
1701 

705 


im  Alter  bis  sa  5  Jahren 


88 


00 

I 
QO 


967 
1166 
1860 
1018 

34696 


490 
424 
2258 
1162 
1637 
1830 
1255 
1044 

10100 


822 

1126 

947 

1028 

1422 

2285 

798 

991 

8091 

903 

1234 

4601 


17259  12825 


6403 

641 
2169 
2616 
1080 
1233 

7739 


528 
3365 
1243 
1443 
1930 


4336 

469 
1723 
1789 

789 
1068 

6838 


514 
2655 
1069 
1034 
1595 


2348 

2888 
1722 

61648 


874 
826 
3540 
1957 
3035 
2751 
2396 
1714 

17093 


1419 
2371 
2527 
2209 
3051 
3879 
1807 
2361 
1125 
2300 
2182 
2108 

27339 


2295 

3037 
1928 

59826 


766 
786 
3594 
1983 
3132 
2832 
2655 
1876 

17624 


1664 
2418 
2330 
3125 
8345 
4348 
2001 
2225 
1290 
2257 
2717 
1559 

29279 


9929  10113 


980 
3866 
3969 
2008 
1871 


1065 
3674 
4042 
2022 
1745 


O» 
00 


Od 
QO 


2188 
1491 
3157 
1766 

62605 


731 
742 
3629 
2041 
2867 
3134 
2252 
1827 

17223 


1648 
2371 
2166 
3085 
3318 
4365 
1985 
2423 
1410 
2765 
2683 
1300 

29519 


9923 

1009 
3767 
4080 
1857 
2254 


O» 

I 

00 


1881—1899 


Yon  1000  Lebendp  S 
gebor,  gestorben  \^ 

O 


a  • 


12694  12548  12967 


904 
5794 
2259' 
2319 
3105! 


951 
5833 
2166 
2301 
3206 


849 
6067 
1929 
2441 
3315 


1943 
1660 
2424 
1488 

49439 


606 
568i 
2976! 
1645| 
2284! 
2654 
1762 
1581 

140761 


1261 
2010 
2102 
1964 
2869 
3477 
1420 
2036 
1320 
1615 
2046 
950 

23070 


7121 

763 
2960 
2567 
1330 
1783 

9403 


734 
4611 
1736 
1920 
2843, 


24-5 

152 

238 

227 

24-8 

266 

239 

178 

251 

220 

341 

175 

23-5 

192 

25-6 

271 

24-2 

203 

28-4 

253 

250 

211 

251 

206 

25-6 

201 

261 

222 

851 

226 

28-0 

181 

271 

160 

26-2 

147 

29-7 

208 

29-6 

244 

25-4 

163 

27-7 

172 

27-2 

186 

24-3 

150 

27-8 

213 

270 

176 

27-8 

186 

290 

215 

317 

208 

26-2 

174 

23-5 

191 

286 

193 

28-4 

181 

26  6 

186 

361 

275 

303 

219 

24-4 

189 

25-4 

168 

271 

197 

278 
306 
350 
2691 

316 


219 
265 
359! 
2821 
3421 
291  i 
2921 
287 

305 


343 
320 
293 
295 
354 
378 
296 
311 
299 
282 
348 
330 

323 


387 

352 
311 

294 
346 
316 


474 
393 
308 
295 
340 


393 
400 
398 
359 

383 


232 
360 
434 
360 
392 
382 
354 
342 

370 


294 
416 
411 
391 
424 
497 
406 
426 
376 
400 
4541 
4051 

414 


42^ 

291 
449 
475 
470 
383 


314   .428 


5191 
519t 

436;' 

448 
493 


47-2 
79-7 
92-5 


21 
22 
23 


570  24 
78-5 


100 
73-4 
61-2i 
701 
792 
651 
60-5 
710 

702 


100 
32-5 
34-0 
201 
31'9| 
33-2 
18Ö 
35-8 
371; 
19-6, 
16-1 
18-6 

331 


98-8 

99-8 
12-q 
772 
18-5 
135 

41-4 


69-6 
45'ö 
35-9 
180 

50  8; 


1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 


1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 
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hm 
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6  '  Pola 


a 

4 

5 

6 

7 

8 

» 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

21 

22 

23 

24 
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1 
2 
3 


1 
2 
3 
4 
o 
6 
7 


VoloBca  . 


latrien 


•    • 


Innsbruck  Stadt 
Besen  Stadt    . 
Rovereto  Stadt 
Trient  Stadt'  . 
Ampezzo 
Borgo  .    . 
Bozen  Umg 
Brixen     . 
B runeck  . 
Cayalese 
Cles     .    . 
Imst     .    . 
Innsbruck  Umg 
Kitzbüfael 
Kufstein  . 
Landeck 
Liens  .    . 
Meran 
Primiero 
Beulte     . 
Kiva    .    . 
Bovereto  Umg. 
Schwaz    .    .    . 
Tione  .... 
Trient  Umg.  . 


Tirol 


Bludens  .  .  .  . 
Bregenz  .  . 

Feldkirch  .  .  . 

Vorarlberg .  .  . 


Prag  Stadt  .  . 
Reichenberg  Stadt 
Asch  «... 
Aussig  .  .  . 
Beneschau  .  . 
Bischofteinitz 
Blatna  .  .  • 

') 


8  iBöhm.  Brod  .  j. 

9  I  Böhm.  Leipa  .  . 


7104 
6326 

43984 


2408 
1749 
1366 
2545 
675 
5964 
7402 
2985 
4425 
2300 
7037 
2653 
7076 
2918 
3344 
2969 
4027 
7009 
1910 
2160 
3468 
7765 
3644 
5162 
11906 

104867 


6743 
5192 

40284 


2491 
1468 
1257 
2314 
726 
5220 
6280 
3108 
4161 
2717 
5002 
2648 
6748 
2617 
3459 
2847 
3557 
6016 
1606 
2194 
3286 
70ß4 
3336 
4918 
9869 

94909 


3240  3097 


5243 
5622 

14105 


35826 
4439 
4059 
9065 
8439 
7023 
6033 
8742 

11277 


6674 
5713 

42193 


2746 
1567 
1170 
2450 
841 
5243 
8209 
3545 
4553 
3072 
6525 
2934 
7726 
2937 
3748 
3492 
3887 
7219 
1559 
2096 
3240 
6876 
3393 
5247 
9455 

103730 


3424 
5044  5014 
5576  6042 


13717 


35122 
5098 
3737 
9193 
8640 
6499 
6410 
9109 

11171 


14480 


31530 
5235 
4230 

10720 
9371 
7094 
6796 
9605 

11729 


7664 

7402 

6506 

5743 

6153 

4983 

42914 

43399 

35795 

2978 

3004 

2702 

1541 

1597 

1216 

1126 

1165 

1011 

2472 

2570 

2106 

645 

667 

531 

5139 

5246 

3653 

7780 

8299 

6581 

3321 

3611 

2654 

4276 

4611 

3137 

2855 

2681 

2405 

6167 

5968 

4589 

2884 

2786 

2052 

7286 

7590 

5728 

2612 

2786 

2074 

3618 

3886 

2840 

3095 

2784 

2213 

3567 

3559 

2760 

7164 

7629 

5758 

1381 

1466 

975 

2041 

1934 

1337 

3323 

3411 

2676 

6940 

7259 

6407 

3553 

3358 

2412 

5274 

5267 

3475 

10701 

11102 

8038 

101739 

104135 

78230 

3016 

2780 

2133 

4923 

4782 

3645 

5498 

5384 

4351 

13437 

12946 

10129 

32078 

32036 

25824 

5346 

4867 

3609 

4209 

4197 

2885 

11984 

12051 

9550 

8594 

8442 

6544 

6324 

5761 

4387 

6139 

5461 

4232 

9303 

8554 

4575 

— 

1285 

11276 

10532 

78C2 

1953\     1896 
1536      1873 


10315 


721 
458 
836 
617 
191 

1317 

1830 
843 

1068 
721 

1757 
672 

1648 
729 
850 
831 
940 

1769 
420 
489 
885 

1761 
803 

1207 

2704 

23358 


781 
1142 
1301 

3066 


1896 


1069{ 
955 


419 


1899 

I87d 
1874 
.1875 
1885 
1874 
1875 
1893 
1892 
1884 
1875 
1882 
1885 
1874 
1882, 
188^^ 
1874 
187 5\ 
187$\ 
1871 
1882 
1874 
1876^ 
1871\ 
187S 

lS7it   18481 


26l\ 
199. 
387 
94 
882^ 

1097. 
518^ 
738 
410 
675 
480, 

1241 
474 
505^ 
497\ 
613 

1127\ 
2121 
309 
o45\ 

1125 
584 
784 

1818 


8088 
1170. 
1036 
2606 
2049 
1495 
1603 
2139 


1883 
1879 
1882 

1882 


1872^1 

1877 

1892^ 

1873 

1885^ 

1877 

1884 

1877 


507 
861 
970 

2374 


2449      1872 


616 

1469 

1464 

926 

998 


ISSl 
1876 


7232      1876 


1872 
1898 
1893 
2873 

189S 

2898 

28781 

2874 

2881 

2874 

288(ßi 

287t\ 


2878 


2893 
2899* 
2893 


28 


\ 


5890i     1889- 
783^     287% 
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If 

1 

1 


1485  '  1^ 


1770i     li. 


1)  1871—1898.    2)  1899. 


men  der  patorbeneD  Kiader 


im  Alter  bis  zu  b   JAbren 


27-5 
272 


119   329.   833 


1141 
1512 

1317 


1743 
542| 


1818 

2940 
1177 

1560 
1027 
2364 
757 
2756  20721 


1174! 
1013 
1068 


23-5 
23-3 

25-0 
241 


869 

6871 

1174  10621 

lb66 

1441 

8609 

3180 

6502 

6016 

1315 

1243 

1131 

12ä3 

465S 

5219 

3455 

2968 

3135 

2664 

2178 

1835 

4U3Ü 

3136 

4392 

4107 

1178 
1539 
2096! 


63481  4269 

1100  7431 

1259  914 

5269'  4127 

3032  2439 

2493  177 

1617  1169 

3323 !  1702: 


S736 


44ül 


9947 
1874 
1918 
60411 
4977| 
3872' 
31831 
5727 


823 


9586 

1819  1564 

2021  1989 

6828  6703' 

4104'  4136 

3399  3025 

2760  2308 

4989]  —  . 

—  4598, 

51751  47ir 
1 


1042' 
1250 
5237 
3113 
2219; 
1636 
23191 


297 

25-0 
276 
23  7 
270 
27-6 
30-2 


BTannaa  .  .  . 
Brils  .... 
Badwei*  .  .  . 
äuUu     .    .    , 

Chotebor  .  . 
Chradim  ,  . 
Dauba  .  .  . 
/Deatsehbrad 
Dax  .... 
Eger  .... 
Falken&D  .  . 
FriedUnd  .  . 
0>b«l  .... 
Gabloni  .  .  . 
QrMliti  .  .  . 
HobeDelbe  .  . 
Hobenmanth  . 
jHofovic    .   . 

JoacbimBlbal  . 
JangbDDilan  , 

KaplitE     .    .    . 

KarlaUd     .   . 
I^EBrolioentbal    J 
[Kgl.  Weinbg.  ,2 

Kladno  .   .    .  ") 


Eomotau 

KOniggrliti 

KÖDiginhaf 


KntMobsrg 
Landikron  .   . 

LedetBcb     .  . 

LeitmeritE  .  . 

L«itomuicbl  . 

LuditE     •    •  ■ 

Melnik     .    .  . 

MoldauteiD 
MilblbsuBen    . 
MUncfaengraiE 
Nenbydschow 


10464 
8386 
4205 

11310 
3853 
7107 

8173 
»ö98 
6977 
48S6 
8386 
6729 
6448 
7919 
11513 

14414 
3774 
8:<59 
9965 

7205 
8437 

15786 


10053 
9487 
7422 

122G1 
8510 


11694 
4215 
7442 


1500 
12140 
4161 


10424 
8162 
5256 

10341 
7235 


14070 
4141 
9407 
9964 
7359 
9852 

22700 
2Ö43 
2633 


4639 
7586 

10293 
8541 
5226 
7405 

11435 
7258 
4518 


4093 

10444 


7978 
5259 
12299 
7818 


11686 

7931 
4877 
11674 
7143 
6547 
8861 
9765 


10158 
6876 
10685 


8644 
8124 

11476 
7914 


Hacbate 

Niedrig.» 

1 

s 

S 

1 

1 

4 

■ 

t4 

»a 

.B 

J 

■"• 

6530 

2234 

113. 

1426 

1875 

8069 

2138 

1897 

936 

1871 

9489 

2806 

187^ 

1762 

1875 

5605 

212S 

1873 

1208 

1897 

im 

187ä 

706 

q 

4022 

1500 

168S 

898 

8227 

2788 

1878 

1878 

i..-i 

2620 

931 

1890 

5S9 

1803 

1873 

1312 

7673 

2258 

1888 

I77i 

8720 

2378 

1899 

2062 

5580 

1996 

1873 

1332 

8699 

2405 

1893 

1740 

5761 

1803 

1884 

1337 

3770 

1173 

1880 

893 

8547 

2734 

1S88 

1504 

5060 

1787 

188S 

1150 

4766 

1433 

1877 

1145 

6276 

2010 

1891 

J365 

2783 

1873 

1793 

57S6 

1536 

1897 

1294 

10143 

3789 

1873 

2367 

328b 

951 

1883 

es? 

7124 

2186 

1873i 

1450 

727* 

2331 

1875 

1565 

530? 

1B44 

189C 

1235 

8413 

2303 

1886 

1452 

6248 

1883 

2649 

9338 

2813 

1886 

2233 

10051 

3613 

1892 

2371 

6152 

1611 

1899 

6861 

2503 

1881 

6431 

3469 

1878 

6360 

1792 

1873 

8739 

2756 

1886 

6891 

1815 

188t 

2769 

1238 

1873 

5409 

1611 

7201 

2335 

1873 

6237 

2039 

1873 

3689 

1150 

1885 

6836 

1862 

1873 

8035 

2487 

188i 

6174 

1728 

lS7f 

2909 

1080 

1873 

4240 

1302 

1873 

6577 

2076 

1887 

1531 

544 

1876 

3630 

1197 

1S84 

3349 

120- 

1873 

5198 

1986 
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■  im  Älter  bi«  : 

1 

1 

1 

1 

i 
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1 

1 

1 

1 

1 

1 

1 

^ 

1 

i 

3123 

3050 

2978 

2502 

4056 

412ll 

3098 

3650 

4296 

3744 

4298 

Ö090| 

3692 

3849 

4108 

3080 

4358 

53191 

2982 

2591 

2489 

1597 

4460 

3982 

1035 

1635 

442 

2023 

1607 

1201 

695 

3219 

3712 

3478 

3129 

2396 

5510 

5425 

1293 

1177 

1162 

730 

1720 

1636 

1674 

- 

2650 

641 

3289 

3250 

2965 

967 

5015 

4158 

2692 

2528 

2718 

1856 

3822 

3656 

3809 

3897 

4447 

3492 

5337 

5633 

3824 

3761 

3779 

2571 

4708 

4467 

1910 

1990 

17(iO 

1284 

2376 

2412 

4048 

4874 

4622 

2762 

6283 

6488 

2856 

S930 

2957 

2165 

3890 

4336 

2192 

2189 

2221 

1708 

2864 

2818 

2J64 

2436 

2446 

1634 

3419 

3555 

3654 

3598 

3300 

6368 

5426 

_ 

1875 

4632 

4593 

4269 

3373 

6260 

6457 

lft60 

1779 

1735 

1508 

2154 

2407 

3266 

3045 

3048 

2065 

4487 

4233 

4078 

4233 

4407 

3106 

5443 

5448 

2271 

2299 

2220 

172f 

3035 

3104 

3560 

385Ö 

38:^6 

3152 

5098 

5473 

9396 

14357 

1016 

4717 

4808 

3236 

1429 

7176 

1096 

5895 

6485 

3776 
236^ 

1641 

9438 

~ 

z 

1089 

z 

z 

36-16 

3639 

3491 

2298 

5431 

5267 

372G 

3418 

3111 

2272 

5041 

5000 

3124 

3517 

3547 

2678 

4089 

4654 

3896 

3609 

3325 

2516 

5521 

5277 

2373 

2451 

2301 

1591 

3358 

3545 

1663 

13Ö7 

.  Ö84 

2334 

2332 

S389 

2513 

1903 

3433 

2992 

3827 

3606 

3010 

6435 

5053 

2712 

2S59 

2810 

2141 

3720 

4024 

2201 

2011 

2211 

146r- 

2911 

2736 

2672 

2727 

3181 

a57tV 

3863 

4011 

3819 

3601 

3415 

2Ö0.T 

5112 

4822 

2160 

2135 

1612 

2946 

2927 

1806 

1697 

1464 

857 

2325 

2239 

2024 

1857 

1563 

2827 

2589 

3709 

35Ü7 

3073 

2165 

4781 

4657 

717 

609 

42IJ 

104fi 

9J1 

1636 

1524 

1133 

2376 

2377 

1497 

1432 

1415 

891 

2135 

1952 

2897 

2459 

2476 

1652 

4149 

3691 

)  1896- 

-1899. 

^)  1S7 
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1 

7 
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» 

1 

1 

i_ 

57 

NeilhHUH       .    .    . 

7353 

7201 

7383     7008 

66B6 

4719 

1749 

58 

Neustadt     .    .    . 

13Ö67 

12220 

12132;   12578 

13399 

9960 

3WÖ 

59 

Pardubiti    .    .    . 

10379 

10283 

11364:  11258 

11174 

8155 

2567 

60 

Pilgram^.    .    .    . 

11979 

12718 

126841   12691 

12713 

9934 

3897 

61 

|Pil»en    .    .    .    Ij 

U5U 

15905 

16508,  16858 

15781 

9651 

36S0 
2480 

62 

Pisek 

9129 

9135 

9664:     9102 

8940 

6704 

22S8 

6a 

Pl«n 

5181 

5279 

5294 

6085 

4131 

3221 

i3ia 

64 

Pod^hrad    .    .    . 

9923 

10542 

10623 

9610 

7181 

3332 

65 

Podeniam    . 

589  li     6772 

6090 

6319 

5631 

4105 

1441 

66 

Polk'ka    .... 

4591 

4380 

4676 

4878 

4698 

3777 

lOKO 

61 

Polna  ....=) 

4814 

4740 

4143 

1236 

Prachatili    .    .    . 

8738 

9073 

9972 

9165 

8972 

6378 

2134 

69 

PfBStill     .... 

5662 

5151 

5959 

5593 

5135 

3585 

1338 

7n 

Pfibram  .... 

8122 

7840 

8714 

9350 

9282 

6924 

2138 

n 

Kakonili      .    ,    . 

6556 

6085 

6127 

6185 

5656 

4220 

1P53 

72 

RaodniU     .    .    . 

5838 

6230 

6915 

6613 

6402 

4966 

1558 

73 

Beicheuau  .    .    . 

6485 

6820 

5991 

6520 

6313 

4726 

1073 

- 

74 
75 

KeLchenbergUmp 
Bokitian  •        -  *) 

10293 

- 

1013* 

11085 

11454 

11537 

8638 
4823 

2495 

1258 

76 

8628 

9940 

9608 

10165 

9450 

6587 

2274 

77 

SaaE     .    . 

6398 

6281 

7109 

7049 

6766 

5103 

1661 

■a 

78 

achlun     .... 

11314 

12185 

12876 

13150 

12765 

9679 

2922 

^ 

79 

7139 

7705 

7645 

7781 

7483 

5514 

1743 

80 

Schutte  nhofen 

7660 

7470 

7667 

7252 

6869 

5016 

1671 

n 

81 

SelfaD     .... 

8067 

8129 

8603 

7786 

7632 

5375 

1963 

82 

Ssrail 

7591 

7654 

7703[    8460 

8375 

G252 

1974 

83 

Senftenbere    .   . 

8783 

8407 

7840'     8092 

7940 

5818 

1983 

84 

{»"-I-"  ■  ■  •) 

17690 

18500 

200521  21723 

12122 
5212 

11309 

48S2 
3110 

85 

Staikenbach    .    . 

5997 

6596 

6694*     7302 

7376 

5347 

1573 

86 

Strakonilz   .    .    . 

9480 

10263 

10486;    9517 

9436 

6799 

3475 

81 

Tabor      .... 

10574 

10805 

11757    11303 

11458 

9135 

35S6 

Tachau    .    .    . 

5394 

6310 

5695!    4990 

4558 

3293 

1325 

89 

Taus 

66ÖÖ 

6687 

6884;'     6342 

5790 

4096 

1559 

90 

T«pl 

4017 

4024 

4536,     4325 

4206 

3002 

1068 

91 

(Teplit.  .   .    .    :j 

13355 

15819 

1847?!  19165 

2O806 

4234 

~ 

8469 

2243 

92 

Tstachen      .    .    . 

11997 

1S344 

I3Ö27 

13616 

13293 

10055 

2874 

93 

Trauteuau  .    .    . 

10854 

11880 

12224 

12526 

12347 

9722 

3002 

94 

Tninan    .... 

5720 

5867 

6077 

6532 

5901 

4526 

1404 

85 

WittiDgau   .    .    . 

5932 

5738 

5812 

5763 

6771 

4441 

1423 

96 

2iikow    .    .    .'> 

— 

— 

— 

— 

— 

1641 

Bdhmen  .... 

757822 

7806S7 

816006  820772 

795093 

603999 

172767 

1 

BrünQ  Sudt   .    . 

15166 

14678 

15897    15598 

14614 

11443 

37T7 

f 

2 

Iglau  Stadt     .    . 

3782 

3803 

3818     3879 

3619 

2695 

891 

3 

Kremsier  SUdt  ">} 

1486 

2038,     1849 

1773 

1352 

502 

4 

Olmüt»  Stadt  ,    . 

3061 

2967,    2624 

3634 

1494 

672 

5 

HradUch  Ung.  St. 

418 

471 

530 

446 

484 

378 

"' 

19.    =)  1871-1884.    <)  1896-1899.    ')  1871. 


Summen  der  gestorbeoen  Kinder 


^28 
3G18 

4141 


2991 
1791 
4241 
2ö75 
134a 
1273 
3280 
2179 
2976 
2192 
2744 
1550 
Ö013 


1996  2083 

3510  3777 

3570|  3170 

4118,  4683 

Ü953  529G 

2909,  2790 

1701,  1556 
3811 

24671  2214 

1473!  1349 


1968.  1834 

3126  3162 
21171   " 

:i550J  2418 

1704  1647 

5137  5107 


4258 
1932 
2341 
1592 

7919 

4974' 
4740: 
1996' 
1900 


3Ö03 


3124 
4570 

1610!  1503 
2156  2056 
1441  1293 
8363  9614 


525' 


4997 

1934 
2077' 


281162  208245' 


3468 
2101 
1100 
2106 
1596 
1416 


1420 
1861 
2114 

a30o| 

3096 
1718' 
1706 
2133 
1634 


58fl2 
H373 
1977 
1902 
4751 
3092 
4591 
3147 
3719 
2261 
6427 

4634 
4032 
7058 
3823 
3878 
4236 
3729 
3179 
12114 


4010  3 

2364  2 

5365  4 

3^45  2 


2781,  2 
4807]  4 
3047:  2 


4031*3  399009 


6460 
6210 
2767, 


5904  6 

:  2161  1 

'    3014  2 

1922  1 

11-342  12 

6580  6 


Stüdte 
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~ 



Summen  >u 

den  Jahren 

H8ch»le 

Ni 

lO 

i 

•a 

Ol 

und 

i 

g 

£ 

7 

1 

7 

7 

7 

7  ■ 

^ 

1 

= 

i 

N 

N 

i 

1 

1 

i 

i 

~ 

ä 

6 

Za«im  Stadt  .    . 

1680 

16S2 

1754 

1843 

1898 

1479 

1887 

3 

7 

AiwpitB   .... 

10068 

10867 

10236 

10844 

9536 

7188 

2370 

1ST3 

Jf 

8 

BoshowitE   .    .    . 

11184 

11042 

10831 

10690 

10803 

7913 

2616 

1873 

U 

9 

[ßrBon  Umg.     jj 

19300 

19809 

20332 

21971 

21325 

3780 

4834 

1890 

3i 

9754 

3556 

189T 

31 

10 

M.-Budwits   .    ä) 

— 

2698 

946 

1899 

11 

{D.t,chite . .  :j 

8432 

8136 

8642 

8052 

8134 

1532 

3276 

2134 
1198 

1872 
189S 

IC 

12 

Gay» 

6860 

6830 

6929 

7065 

6284 

4762 

1669 

1878 

jl 

13 

OUiag    .... 

12186 

12571 

12227 

11878 

11321 

8361 

3125 

1873 

1916 

1875 

14 

Gro88-M«seritsch 

5450 

5711 

5960 

5190 

6634 

4662 

1576 

1893 

778 

lS6i 

15 

Hobeuitadt     .    . 

10117 

10444 

10975 

10381 

10697 

7682 

23-lS 

1884 

1734 

I86i 

16 

HollMchau     .    . 

976G 

10379 

10749 

10387 

9951 

7279 

2ÖSi 

18SI 

1646 

ISTi 

17 

Iglau  Vmg.    . 

4757 
2604 

4934 

6319 

5168 

5020 

3641 

1306 

1885 

819 

187^1 

18 

iKrooisier  .    .     ") 

10817 

5541 

3100 

1S7S 

2457 

isrj 

1                            *) 

3G53 

6303 

5661 

5555 

4202 

1374 

1881 

999 

189 

10 

M.-Krotnan     .    . 

5061 

5243 

5633 

5124 

4963 

3732 

1245 

187t 

786 

187 

20 

Littau     .... 

9741 

10278 

10452 

10337 

9854 

7503 

2413 

18Tä 
1890 

1693 

187 

21 

Mähr.-Trübsn     . 

9111 

97^4 

10232 

10512 

10563 

8024 

2445 

1704 

IST 

23 

Miatek     .... 

11617 

12230 

12494 

14054 

14807 

13316 

3696 

1899 
1880 

1865 

IST 

23 

NeDstadtl     .    .    . 

8333 

8341 

8097 

7Ö02 

8171 

5851 

1S88 

1281 

188 

:s 

24 

863B 

9093 

9480 

9336 

9664 

7609 

2245 

1894 

1510 

IST 

25 

Nikoliburg      .    . 

5159 

5485 

66B2 

6323 

4716 

3609 

120S 

1884 

809 

189> 

26 

Olmlltz  Umg.     . 

7328 

8121 

7922 

7845 

7918 

7143 

1855 

1897 

1395 

IST 

27 

Prerau     .        .^ 

4840 

8139 

7861'     7903 

6174 

1725 

1881 

1459 

189 

28 

ProM«il=     .    .    . 

8711 

9428 

9956 

9679    10090 

7389 

2356 

1871 

1591 

IST 

29 

RQmeratfidt     .    . 

4426 

4652 

4155 

4104 

4068 

2890 

1152 

1877 

678 

1S9' 

30 

M.-Sch»nbeTg      . 

999Ö 

9980 

10243 

10195 

10781 

8022 

2846 

187ä 

1594 

187 

31 

Sterab«rg    .    .    . 

10043 

10128 

10091 

9925 

10041 

7874 

2332 

187i 

1678 

IST 

33 

Ti.chno"it.    .  ■») 

2358 

S35 

1899 

752 

lS9t 

33 

Trebitach     .    .    . 

6344 

6166 

6348 

6496;     6164 

4942 

1578 

187^ 

1083 

287 

34 

Ung.-Brod   .    .    . 

1037& 

10424 

10255 

10524     9538 

7541 

2653 

1873 

1764 

35 

Une.-Hradiacb  U. 

13498 

13996 

13886 

13873;  13383 

9629 

3300 

1881 

2323 

189 

36  1  W."ll..M(«erUBob 

11975 

12918 

13130 

12858,  12528 

9157 

31S2 

187T 

1933 

187 

37     WBiBBkiichou      . 

7590 

7811 

8381 

77661     7359 

5526 

1810 

1881 

135S 

1891 

38 

WiBchau      .    .    . 

11409 

11258 

12131 

120141  11578 

8950 

2619 

1890 

2047 

187 

39 

{Znaim   Umg.   ^ 

11687 

11640 

12445 

12057;  12437 

2372 
5213 

2693 
1776 

1892 
1899 

305S 

MSbren  .... 

308164 

317058 

324337 

320910  316698 

240294 

71857 

187i 

t 

1 

Troppaa  Stadt    . 

2919 

2957 

3269 

1 
3224     3293 

2627 

rs, 

188t 

2     Bieliiz  Stttdt  .  '') 

1193 

1601 

1621 

1621      1519 

1337 

338 

1888! 

3     Fried«k  .    .    .  ") 

680 

923 

982 

1015       981 

894 

261 

1899 

i 

4  (Bielite  Umg.    ^ 

2336 

SG17 

10352 

11336 

118641  10567 

8432 

2605 

1890 

5  .  Fraistailt     .    .    . 

9488 

10066 

10581 

12096;  13120 

12423 

3921 

1899 

6  !   Freiwaldau     .    . 

8958 

9264 

9505 

9230     9^50 

7403 

2137 

1877 

7600 

7101 

6961 

7368,     7627 

6753 

1905 

1873 

8 

Jägerndorf.    .    . 

8293 

8602 

' 

8871 

8716 

6990 

2065 

1877 

')  1871-1896,  ")  1897—1899.  =)  1897-1899.  ')  1871-1896.  ■')  1897—1899.  ") 
bis  1899.  ")  1872—1899.  ")  1871.  ")  1872—1899. 
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623 

388 

727 

778 

,» 

620 

25-9 

267 

35 

3766 

3751 

3352 

2489 

5147 

5699 

4967 

3530 

27-6 

251 

36 

3329 

3337 

3401 

2421 

4910 

6070 

5154 

348b 

26-3 

222 

33 

7975 

8517 

8330 

1510 

11367 

12641 

11831 

2058 

290 

41 

3729 

5190 

25-8 

So 

855 

1104 

21-9 

27 

2358 

2188 

2389 

472 

3625 

3250 

3409 

635 

24-9 

30 

— 

860 

1271 

21'8 

26 

2365 

2401 

2205 

1569 

3592 

3866 

3269 

2324 

28'0 

36 

4562 

4337 

4005 

3231 

6829 

6472 

6241 

4279 

29-5 

3S 

2U8 

1744 

2986 

1800 

3114 

2636 

3977 

2586 

28-8 

45 

3311 

3299 

3607 

2508 

4581 

4585 

4899 

3413 

28-9 

37 

3146 

3308 

3068 

2475 

4823 

4898 

4573 

3262 

29-0 

35 

1711 

1753 

1678 

1216 

2634 

2349 

2475 

1715 

27-4 

36 

2067 

1779 

1777 

1325 

2950 

2647 

2489 

li 

25-5 

224 

32 

1800 

1630 

1536 

1136 

2691 

2280 

2227 

24-2 

210 

2a 

3433 

3360 

3333 

2443 

4667 

4654 

4439 

3299 

27-0 

258 

35 

3186 

3387 

3455 

2715 

4392 

4617 

4791 

3519 

267 

254 

34 

3741 

4391 

4978 

4597 

5872 

7017 

7684 

6922 

29-8 

222 

34 

2313 

2193 

2754 

1907 

3576 

3383 

4037 

2722 

26-1 

247 

37 

2533 

2680 

2687 

2066 

3759 

3894 

4113 

3115, 

265 

217 

1864 

1883 

1506 

1168 

2656 

2642 

2147 

1543 

26-4 

242 

33 

2723 

2671 

2807 

2315 

3874 

3803 

3804 

3128 

26-0 

251 

34 

2646 

2636 

2497 

2050 

3843 

3716 

3598 

2794 

25-4 

227 

32 

3673 

3393 

3652 

2626 

6052 

4872 

4981 

3564 

29-9 

275 

38 

1299 

l:i58 

1335 

914 

1715 

1790 

1755 

1191 

26-3 

253 

34 

3392 

3480 

3836 

2706 

4473 

4552 

5002 

3481 

26-6 

269 

35 

3608 

3757 

3705 

2787 

4830 

4965 

4664 

3591 

29-7 

303 

39 

77f 

1143 

23-9 

227 

33 

1933 

2038 

1942 

1458 

2936 

3095 

2882 

225 1 

24-5 

ia9 

3G 

3240 

3351 

3200 

249| 

5079 

5489 

4869 

374Ö 

29-4 

233 

36 

4764 

4697 

4494 

7231 

7381 

6837 

4687 

29-0 

234 

35 

3734 

4105 

3872 

5723 

6187 

5918 

4326 

316 

242 

36 

2384 

2232 

2019 

3531 

3304 

2869 

27-4 

932 

33 

441^ 

4287 

4057 

3112 

6285 

6141 

5852 

27 '3 

258 

3? 

4165 

4087 

4320 

:  824 

6887 

5636 

5923 

24-4 

245 

33 

- 

_ 

- 

1866 

2383 

23-8 

242 

3C 

104756 

104593 

105066 

78807 

152221 

153592 

150830110389 

1 

27-8 

248 

35 

771 

741 

A93 

668 

1147 

1064 

1073 

774 

28-5 

254 

46 

463 

432 

341 

291 

739 

649 

671 

453 

220 

202 

31 

274 

282 

282 

254 

422 

493 

4_29 

407 

27-5 

245 

38 

3^ 

4005 

3810 

302C 

6466 

5980 

5557 

4476 
7419 

311 

254 

37 

3402 

4088 

4814 

4617 

5499 

6907 

7717 

29-4 

200 

32 

2973 

2810 

2857 

2198 

4073 

3795 

3765 

3001 

27-2 

242 

32 

22S0 

2465 

2581 

2011 

3089 

3314 

3403 

2582 

28-6 

276 

36 

2988 

2972 

2897 

2032 

4074 

4039 

3945 

2621 

269 

269 

36 
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Sammen  an»  den  Jahreu 

Bfichet« 

^  Siedrigtte 

Städte 
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„ 

Q                 .0          1        Ci 
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1 

2 

S 

l 

politiacbe  B«urk« 

'■  1       7 

7      :     7 

7 

:ä 

;■ 

1          - 

1871- 
1876 

i 

i    s 

i 

s 

i 

[ 

9 

{Teschen    .    .    ^j 

32641     - 
'  13317:  16242 

17321 

18569 

179301  14572 

410D 

.-. 

2899     I87i 

{TroppauUn.^.  ;j 

13313    13477 

13461 

13587 

14466 

3235 

1ST2 

2152    mi 

10 

6779 

1823 

1899 

1574     mi 

11 

Wagrtadt  :   .  =) 

- 

- 

- 

- 

4078 

1102 

1899 

948.    im 

Schlesien     .    .    . 

70878   80565 

837C8 

87445 

87969 

70287 

U9Ö4 

1S99 

13766     IBTi 

1 

Lembere  Sudt  . 
Erakau  Stadt     . 

■  16986    17526 

18767 

18483 

19833 

16490 

4264 

1897 

2888     ISil 

2 

8134'     6734 

10410 

12200 

14267 

11023 

31S8 

1893 

im    IS7I 

3 

Biala 

14521    13619 

14316 

12996 

14402u  10376 

32S1 

189* 

2339     IS.-» 

4 

Bobrka    .... 

12492,  11013 

11225 

11598 

11008 

9095 

3046 

1873 
1873 
1878 
1890 

1796     1877 

5 

BocbDJa  .... 

1826Ö    14516 

13994 

13899 

14802 

10420 

4451 

34S9   mi 

6 

11498    11574 

10420 

9485 

11146 

7737 

3103 

1516      I8S6 

7 

14758;  15915 

18776 

17708 

16943 

12973 

4131 

2415      tS7I 

8 

Brody  

24379    20450 

23401 

2OO45 

20564 

14376 

6249 

1872 
387ä 

323a,     m: 

a 

Brzeako   .... 

16028    12125 

12165 

11588 

12734 

8783 

4712 

1997      1387 

10 

Bnezany     .    .    . 

,  17510    14863 

162S0 

IÖ839 

15894 

11717 

4220 

1873 

2630     ms 

u 

10626     8891 

9844 

98i6 

9093 

7612 

26S4 

1S73 

1ÖS3     i*W 

12 

Buccarz  '.'.'.'. 

16451,  17870 

21154 

19200 

19849 

14541 

4824 

1884 

2849     1871 

13 

159591  10002 

11157 

924O 

10538 

7470 

3095 

s 

1Ö92     iSifJ 

14 

13ä70|  12654 

13166 

1323:1 

13705 

9463 

32Ö6 

2120'  mi 

15 

Czortkow     .    .    . 

134881  11024 

11478 

11291 

10372 

8019 

3393 

1872 

1H02    im 

^ 

16 

Dabrowa      .    .    . 

12213     9287 

8423 

8094 

8479 

5908 

4069 

1873 

1211     I8S4 

17 

Dobromil     .    .    . 

9967 1     8063 

9564 

9693 

9415 

7330 

2822 

1873 

1431     1876 

18 

Dolina     .    .    .    . 

,  15981 1  13630 

13373 

13573 

14560 

11831 

5939 

1873 

2050     1877 

19 

Drohobyci  .   .    . 

]  24Ü0M:  18515 

20411 

20491 

20925 

16337 

8673 

1873 

2954     1076 

20 

GorliM    .... 

1  106941     9271 

10261 

9967 

10516 

7755 

3626 

1873 

1633     1680 

.- 

21 

Grodek    .... 

12546!  11403 

12728 

12509 

12959 

10511 

2974 

1890 

2150     1876 

22 

6517  j     5823 

5907 

80U 

6490 

4848 

2192 

1873 

9ÖI     1878 

23 

Horodeuka'    '.    '. 

16241 1  19093 

17962 

17507 

17768'  12649 

4291 

1894 

2373     1871 

■  * 

24 

Huaiat™     .    .    . 

14345    12797 

13558 

13549 

13732 

10087 

3427 

1872 

2162     1X77 

I 

2ö  1  JoroiUu  .... 

1  18672.  16615 

17699 

17428 

19613 

14006 

Ö70S 

1973 

2956      1871 

1  14124]  11342 

13863 

13684 

13555 

5325 

1873 

1892     l»7i 

26 /JmIo     .   .    .    :j 
27  '  Jamoron      .   .    . 

7589 

2083 

1899 

1803\    m7 

j  14288:  12730 

13572 

13026 

14596 

10656 

3948 

1813 

22371     JMS 

281  KalDSB     .    .    .    . 

i  14317'  14082 

11946 

12842 

13455 

10921 

4äSl 

1873 

2117 

isse 

'  14731;  13012 

14645 

14377 

14844 

10979 

3024 

1873^ 

3435 

im 

30     Kolbuiioma    .    . 

11149     9315 

9929 

9024 

8751 

7136 

3804 

1873\ 
1876 

1425 

im 

.  1  ,„  ,                      ') 

i  209641  26359 

22535 

22725 

22484 

8633 

6805 

3822 

1S93 

33 1  Koww     .   .    .   . 

6446 

3495 

1898 

2953 

im 

I3507I  14182 

13313 

13219 

13095 

11124 

3489 

187^, 

2095 

im 

33 '  Krakao  Umg.    . 

1  12075]    9679 

10121 

9165 

11546 

8155 

3790 

1873, 

1675 

18S6 

34 1  Ktomo    .   .   . 

14710    10086 

10248 

9193 

9852 

77.^2 

5584 

1873 

1613     JM^ 

35||L«cnt.   .   .  :?j 
36  1  Lemberg  Umg.  . 

18461    16757 

16941 

16266]  16381 

9603 
1935 

5292 

1873 
-1 

2879]     IS- 

24368  ■  18303 

19887 

19022    19793 

16324 

6622 

1873 

3431     181. 

3?  1  Umanowa  .   .    . 

91161     8132 

10314 

8561      9509 

7596 

3582 

1885 

1408    isr. 

38 ':  LUko 

1  136931  10022 

IIGOO 

11962    12867 

9699 

5150 

1873 

1532:     M! 

39  '  Mielec     .... 

11394     9847 

9829 

9158     8782 

6982 

3751 

1873 

1503'.  im 

40 

Moaciaha     .    .    . 

1  12006!  11401 

11429 

12763 

12803 

10092 

3182 

1873 

1912 

m 

')  1871.  >)  1872—1899.  ')  1871-1895.  <)  1896- 
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6197 

5861 

5770 

4348 

7948 

9030 

87151 

6816 

29-9 

4273 

448ä 

4933 

6151 

6269 

69371 

28-2 

— 

2175 

„  1 

3184 

27-3 

- 

- 

1191 

- 

- 

-  ' 

1946 

26-8 

26149 

28141 

29008 

22705 

38597 

41480 

42102; 

33679 

28-6 

4597 

4724 

4642 

3967 

7560 

7357 

7183' 

6424 

30-3 

2472 

2629 

2519 

1940 

4259 

4306 

47241 

3391 

33-8 

423it 

4018 

4617 

6761 1 

'6086 

7431; 

5354 

297 

3726 

3941 

4271 

3454 

5816! 

6474 

.  6308 

s 

32-5 

430b 

4430 

4715 

3409 

6619 

7293 

75471 

27'Ö 

3619 

3328 

3538 

2360 

6020, 

5396 

62941 

4435 

36-3 

5460 

559a 

5397 

4431 

9971 

10266 

8922 

m2 

33-8 

7258 

6551 

6974 

10746 

10763 

11260! 

31-7 

4360 

3409 

3667 
5956 

276f 

7844, 

5824 

6318' 

4237 

26-2 

5281 

5189 

4480 

75511 

8524 

9547! 

6777 

36-1 

3304 

3019 

2829 

2097 

7385' 

4803 

42211 

3783. 

6274 

6478 

6773 

519b 

95a3: 

10839 

11016[ 

8411 

348 

3933 

^91 7 

3298 

2520 

7579! 

4997 

5719! 

4083 

3870 

4767 

6528 

358.i 

6165 

7378 

81341 

5375 

36-7 

4080 

3486 

35ü2 

2553 

7160, 

6508 

5702 

4672 

2622 

2745 

2840 
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4712| 

4509 

4425: 

3163 

25-6 

2733 

3307 

3234 

2642 

5233' 

5154 

4934! 

4064 

4287 

4665 

5277 

3918 

69631 

7651 

8294 

6830 
9569 

30-S 
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6997 

7736 

5891 

10474 

11675 

11962 

34-7 

31H4 
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3401 

2819 

4973 

Ö294 

5371 

3898 

25-5 

4549 

4940 
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7561 

7879 

5733 

39-7 

1863 
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1457 

27361 

2988 

3041 

2264 
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6394 

6467 
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4985 

10813 

10390 

10614 

7492 

40-3 

4619 

4356 

4412 

3029 
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7534 

7176! 

6467 

300 

5973 

6294 

7495 

B224 

9320 
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11319 

8054 
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4157 

4549 

4304 

- 

6517 

7406 

6756! 

27-2 

2404 
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3656 
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4436 

4810 

6277 

4442 

6462! 

7290 

8753] 
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38-4 

3775 

4465 

4631 
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6399 
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75541 

6095 
6079 
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4981 
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6253 

3764 

2063 

8099 

8015 
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2735 

2720 

2817 

4979 

4828 
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3509 

259 

8143 

8761 

8513 

3199 

13282! 

13504 

12851' 

5009 

35-7 

2366 

—  1 

3552 

30' 7 

5474 

544Ü 

5368 

3901 

7913 

7789 

7639' 

6192 

343 

3672 
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4303 

3285 

5819 

5534 

6718 

4907 
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2966 

2929 

3163 

2480 

4808! 

4676 

6083 

3782 

25-2 

4913 

5245 

Ö531 

3291 

7956; 

8467 

8295! 

5035 

612 

921 

21-5 

7365 

7533 

8581 

6325 

11653 

11460 

12129' 

10326 

36-3 

3057 

2795 

2947 

2420 

46971 

3991 

4326 

3520 

25-7 

3523 

3920 

4271 

3309 

5596: 

6422 

6797', 

6276 

£8-5 

291M 

3031 

3005 

2362 

48591 

5017 

4496! 

3697 

25-6 

3937 

4228 

5160 

3782 

5896 
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7344 
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c 
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11674 

14240 
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3930 
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43 

Nenmarkt    .    .    . 
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44 

Neu-Sandec     . 
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13694 
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1873 

2588 

1S80 
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1873 
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1898 

46 
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2238 

1197 

1898 
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1899 

47 

Pilzno      .... 

13609 

8971 

6107 
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5403 

4199 

4671 

1873 

9i7 

1897 

48 
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6001 

1658 

1899 
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1898 

49 
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3472 

1873 
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18191 

15374 
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20866 
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13241 
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13569 
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3537 
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62 
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o 
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6G 
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1873 
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1876 

67 

Slrjiow  .    .    .  ») 

4946 
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1897 
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14990 

5395 
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3355 
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17634 

13737 
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5375 

18?^ 

3339] 
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71 

Tlnmaci  .... 

18979 

19358 

1720»!   15371'  163ri2 

12492 

4415 
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2859 
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72 
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9297 
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2727 
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73 
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6969 
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10287 
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1873 
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4719 
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im 
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1898 

76 

Zale»«yki     .    . 

17663 
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15279 

13509 
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9638 

4343 

2203: 

1836 

77 

Kbaraz     .    ,    .    . 

11918 

10166 

11278 

10764 

11358 

7607 

■  $646 

1871 

I6S8\ 

1S98 

78 

Zlocsow  .... 

21702 

21131 

2280U 

23014 

22888 

17931 

5741 

1895 
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1892. 

79 

Zolkiew  .... 

15493 
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13974 

12873 

13766 

10691 

1873 

S120\ 

1889 
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Zjdaetow    .    .   . 
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11586 
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4489 

ma 
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1 
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7886 

7868 

7467 
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1875 

1895 
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2 

U«K. 

15301 

18647 

16410.  16449 

15704 

11004 

4635 

1878 

342 

S 

3 

Onrahamora  .  ") 

3124 

5068 

1669 

1894 
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4 

Kimpdang  .    .    . 

5384 

6542 

5762 

&505 

6242 

4769 

1679 

1878. 

SS 

6 

Koumaa     .   .    . 
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18018 

16499 
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4635 
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4845 
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4391 
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41 
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4651 
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3822 

8397 
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5924 

37-7 
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17-4 

42 

2656 

2764 

2986 

2053 

4099 

4190 

4797 

3567 

25-7 
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456 
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43 

4649 

4663 

5056 

4320 

7310 

6857 

7623 

6208 

27-5 

221 

332 

485 

22-2 

44 

2756 

2757 

2582 

1952 

4555 

4717 

4015 

3176 

27-2 
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527 

17-2 

45 

— 

— 
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— 

1252 

31-1 
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406 
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15-7 

46 

1719 
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1692 

1387 

2687 

3163 

2497 
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240 
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290 

473 

27-6 

47 

— 

— 

2517 

— 

— - 
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26-7 

265 

406 
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38-2 

48 

4490 

4658 

4759 

4075 

7852 

7960 

7783 

627ll 

35-5 

253 

420 

560 

13-3 

49 

4976 

5727 

6461 

5315 

7656 

9082 

9514 

7932 

27-9 

248 

377 

532 

38-9 

50 

3822 

3901 

4092 

2884 

6259 

6207 

6265 

5296! 

32-8 

242 

396 
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18-6 

51 

— 
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— 

— 

530| 
7702 

22-2 
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16-6 

52 

(  5902 

5790 

6677 

4943 

9222 

8439 

9967 

33-9 

283 

430 
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20-2 

53 

•  5548 

5332 

6033 

4557 

9104 

8773 

9901 

6981 

330 

251 

403 

581 

18-7 

54 

:  3287 

3498 

3383 

2460 

5122 

5796 

4967 

3654 

26-2 

207 

321 

522 

21-4 

55 

3906 

4070 

4673 

3902 

6654 

6578 

6685 

5669 

37-8 

284 

439 
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14-7 

56 

5990 

6540 

6351 

9391 

10922 

9136 

— 

25-8 
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335 

523 

22-7 
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i 

— 

— 

4569 

— 

7020 

25-7 
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23-8 

4620 

4956 
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4350 
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8074 

6480 
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237 

354 
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20-5 

58 

j 

4359 

4497 

5148 

4058 

7305 

7523 

7915 

6444 

34-5 

250 

404 

524 

341 

59 

3302 

3997 

4219 

3205 

5434 

6752 

6905 

507q 

271 

196 

322 

492 

29-8 

60 

5275 

5235 

5034 

3837 

8729 

8816 

8657 

5946 

33-5 

260 

432 

587 

19-5 

61 

5439 

5327 

5125 

3771 

8774 

8129 

7717 

5770i 

36-2 

279 

431 

582 

19-4 

62 

4788 

5127 

5244 

4261 

8053 

8174 

7862 

6429' 

31-2 

258 

398 

571 

100 

63 

6028 

6460 

6682 

5886 

10259 

9938 

10327 

8891 

34-8 
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429 

565 

32-7 

64 

2375 

2699 

2929 

2102 

3904 

4387 

4646 

3397 

33-3 

240 

387 

516 
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65 
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5422 

4453 

7862 
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8746 

7381 

33-2 

237 
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66 

— 

— 
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2412 

22-9 
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266 
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67 
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3058 
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2246 

4976 

5262 

4530 

3771 

26-6 

200 

327 

539 

22-6 

68 

7175 

6951 

7407 

5226 

12150 

11651 

12191 

83791 

342 

256 

425 

570 

30-2 

69 

4009 

4070 

4187 

3365 

6436 

6169 

6523 

4889 

26-8 

232 

326 

479 

45-6 

70 

6094 

5895 

6272 

4558 

9940 

9225 

9612 

7100 
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424 
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206 

71 

3962 

3942 

3616 

-  2881 

7061 

6999 

6385 

4450 

31-8 

231 

399 
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29-0 

72 

2716 

3124 

3516 

2405 

4333 

5216 

5930 

3779 

32-2 

203 
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503 

10-9 

73 

4153 

4351 

'  4503 

3514 

6802 

6699 

7485 

5742 

28-6 
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28-1 

74 

« 

4534 

4927 

5587 

— 
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7760 

8579 
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— 
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— 
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4937 
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2913 
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37-7 
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3833 
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2728 

6823 

6196 

6337 

4258 

32-7 
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77 
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8317 

6551 
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13026 

12741 
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30-6 

245 

392 
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78 
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3736 

7468 
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7626 

5938 

33-3 
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403 
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25-0 

1 

79 

3822 
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4285 

3193 
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6376 
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4976 

34-7 
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i 
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342835 
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3M 
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89-4^«) 

1 

•i 

5958 

j 

5844 
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< 
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1702 
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2762 
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2737 
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3055 
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25-5 
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321 
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8578 
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12853 
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■3 

9 
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6808 
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10 
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9937 
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Bakonina   .    .    . 

93892 
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1878 

17830 
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1 
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4397 
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4828 
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3784 
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1 
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2 

Catt«ro    .... 

3338 

5696 
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3691 

3099 

1356 

1S77 
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« 

3 

CuTzola    .... 

2226 

2525 

2244 

2484 

2667 
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1871 

4 
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3414 

3819 

2878 

3813 

4413 

3343 
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mi 

6 
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3633 
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587 
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9 
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6757 
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4595 
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6107 
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1873 
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1896 
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I2(i3j     i 

Dalmatieo   .    .    . 
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57968 

17498 
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